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AVVERTIMENTO 





A togliere  la  sconvenienza  di  una  esorbitante  gros- 
sezza nel  primo  volume  di  quest’opera,  si  è creduto 
bene  di  dividerlo  in  due  parti  di  circa  5oo  a 600 
pagine  ciascheduna.  Così  nelle  due  parti  del  primo  vo- 
lume di  questa  traduzione  si  avrà  in  comodo  formato 

tutta  la  materia  de’  sei  grossi  volumi  dell’edizione  la- 
tina  di  Lipsia. 


Ci  è intanto  cara  l’occasione  di  esprimere  i nostri 
cordiali  ringraziamenti  ai  moltissimi  studiosi  che,  oltre 
ogni  nostra  speranza,  onorano  e così  validamente  so- 
stengono questa  nostra  impresa.  Se  essa  andò  alquanto 
lentamente  finora,  massime  per  il  dispendio  di  tempo 
che  esigeva  la  revisione  deli’  illustre  Autore,  il  quale 
viveva  continuamente  nella  sua  villa  di  Corno,  ora  pos- 
siamo assicurare,  che  progredirà  con  maggiore  puntua- 
lità fino  alla  fine.  E perchè  non  si  creda  che  la  morte 

Yol,  i.  Parte  ii. 


deir  illustre  Autore  possa  influire  di  molto  sul  merito 
della  traduzione j godiamo  di  poter  qui  riportare  un 
brano  di  lettera  eh’  egli  stesso  scriveva  a questo  pro- 
posito al  Dottore  Longhi:  w Mi  rallegro,  scrive  egli  in 
data  del  3 novembre  p.  p.  , che  la  traduzione  proceda 
cosi  bene , e se  non  avessi  incontrate  delle  confusioni 
nei  numeri  delle  citazioni  ed  altre  minori  sviste  , la 
revisione  da  parte  mia  sarebbe  stata  superflua.  v> 

Crediamo  bene  di  avvertire  ancora  , per  quelli  che 
si  trovano  a molta  distanza  da  Milano  , che  1’  illustre 
Autore,  morendo,,  legò,,  giusta  la  promessa  fatta  ( Vedi 
la  Pref.  dell’  A.  pag.  XXIV  ) , un  premio  a chi  più 
degnamente  porrà  compimento  alla  sua  opera , della 
quale  non  manca  più  che  la  quarta  parte  , e che  noi 
abbiamo  già  prese  le  misure  necessarie  per  avere  dal- 
l’editore di  Lipsia  quest’ ultima  parte  di  mano  in  mano 
che  verrà  stampato  V originale  latino.  Così  ognuno  può 
essere  certo,  che  in  due  anni  o forse  meno  possederì 
un  eccellente  trattato  di  medicina,  il  solo  che  esista  com- 
pleto nel  dominio  dell’  Arte  medica. 


1/  Uditore. 


CAPO  PRIMO 

DEL  TIFO 

INTRODUZIONE 


s*SS25-g]HSL£3»s*— 


l?fj§|ei  dettare  la  dottrina  del  tifo  non  ci  troviamo  costretti  a de- 
! sumerla  interamente,  come  quella  della  peste  e dell’effimera 
inglese,  dalle  osservazioni  altrui,  poiché  qui  possiamo  se- 
guire la  norma  della  nostra  propria  esperienza.  Trattasi  cioè  di  una 
malattia  , che , nel  corso  di  trentasei  anni , dacché  attendiamo  ai 
pratico  esercizio  dell’  arte  medica  , vedemmo  le  migliaja  di  volte  , 
e ciò  non  in  una  sola  contrada  od  in  una  particolar  classe  di  indi- 
vidui, avendo  avuto  occasione  di  osservare  il  tifo  in  Italia,  in 
Germania,  in  Russia,  e di  curarlo  negli  spedali  tanto  civili  che 
militari,  nei  ricchi  e nei  bisognosi.  Che  anzi  noi  stessi  superammo 
questa  malattia,  che  un  dilettissimo  fratello  { e un  numero  grandis- 
simo di  colleghi  ci  tolse. 

§ I- 


D e finizione.  ■ — Ragione  del  nome.  — • Sinonimia.  — Antichità. 

Storia  e Letteratura. 

\ 

I.  Il  Tifo  è una  malattia  particolare,  fruito  di  un  contagioDcfìnizione 
specifico  (figlia  delle  guerre  c di  altre  calamità),  accompagnata  da 
febbre,  abbattimento  di  forze,  stupida  insania,  sintomi  catarrali, 

da  varj  esantemi , e massime  dalle  petecchie  e dalla  miliare. 

II.  Adoperavasi  anticamente  il  vocabolo  tifo -per  indicare  ora  lo 
stupore i. *  3,  ora  il  delirio  4 ed  ora  la  febbre  ardente  prodotta  dalla 

i.  Francesco  Frank,  dottoro  fisico,  nomo  2.  T u'poc, 

di  grandissime  speranze,  medico  assistente  5.  Foesio,  (oeconomia  Ilippocratls),  dice  : 
dell’Istituto  clinico  di  Vienna,  nato  a »»  Tuyos  in  Ippocrate  dicesi  lo  stupore  at - 
Bruchsalia  il  6 Gcnnajo  1714,  morì  in  tonito,  perchè  si  resta  muti  e attoniti.» 

Vienna  di  febbre  nosocomiale  il  giorno  io  4.  Erozìano,  (Galeni  et  lierodoti  glossarla 
Marzo  179CS.  in  ìlippocratem.  Lipsia  n8G,  p.  5j(3.  ) defi- 


Sinonimi 


Antichità 
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rtsipola  dei  fegato  V Siccome  in  questa  malattia  comunissimi  sono 

10  stupore  ed  il  delirio  insieme,  le  sarebbe  convenuto  benissimo 

11  nome  di  tifomania 2 } noi  però  le  conserveremo  quello  di  tifo 
perchè  comunissimo  e innocente  3. 

III.  Terrore  incutono  i nomi  di  febbre  pestilenziale , affezione 

pestilenziale  e febbre  maligna  /l.  Febbre  ungarica , e lue  unghe- 
rese, languore  ungherese , altro  non  indicano,  se  non  che  una  volta 
queste  malattie  ci  venivano  dalla  Ungheria.  Febbre  porpora, , cu- 
liculare , punturale , pelecchizzante , petecchiale , peticulare  indicano 
un  esantema  comune  bensì , ma  non  un  sintomo  sufficientemente 
costante  5. 1 nomi  di  bellica , febbre  castrense , militare , navale 

de  marinaj\  delle  carceri , nosocomiale , rendono  ragione  non  tanto 
della  malattia,  quanto  delle  circostanze  cheNìe  favoriscono  lo  svilup- 
po. Quelli  di  febbre  nervosa,  febbre  astenica , derivano  clalf  averla 
confusa  con  altre  febbri,  e da  ipotesi. 

IV.  V’  ha  questione  se  il  tifo  fosse  o no  conosciuto  dagli  anti- 
chi; Quelli  che  opinano  per  l’affermativa  6 si  fanno  forti  dell’ au- 
tontà  di  Tucidide  7,  eli  Ippocrate  8 , di  Àezio9,  di  Avicek- 


nisce  i tifi  per  febbri  « che  si  fanno  col  tem- 
po e che  fanno  delirare  fortemente  quelli 
che  colpiscono  » e Galero  (In  exeg.)  per 
nno  stato  alterato  e furibondo  della  mente 
(lo  stesso  che  vessato  dall’ ira  di  Cerere. 
Platjt. ) 

e Gal  uni  , comment,  in  Aphorism.  45. 
lib.  VII. 

-. ivyo[j.c/.v tacioé effetto  misto  di  letargo  e 
di  delirio.  (Galen,  lib.lV.cpid.  Comment.  II. 
in  ProrrhetA 

5.  Cosi  la  pensa  anche  Hildenbrand  fop. 
che  citeremo  pag.  I6j;  « Warum  idi  ubri- 
gens  den  alien  Namen  Typhus  so  geme  hey- 
behalten  habe,  ges diali  aus  den  Ursàchen  , 
(l<óS  dieses  alte  il  ort  ...  zu  keiner  vorge- 
l assidi  Meinung,  zu  keiner  erzwungenen  Theo- 
rie,  und  zu  Keiner  hypothctischen  Deilunr 
hinreisst.  » 1 

Jl'  L epiteto  di  maligna  conviene  d’  al- 
troiuie  a quelle  febbri  soltanto  che  , sotto 
mitissime  apparenze  nascondono  un  gra- 
vissimo pericolo;  mail  tifo,  fino  al  suo  pri- 
mo apparire,  presenta  quasi  sempre  mani - 
lestamente  il  pericolo. 

§ II.  N.  HI. 

fi.  Massa,  op.  da  rifarsi  p,  6.- Massaria, 

pDJct.  mod,  lib.  7.  de  febr.  cap.  25.  p.  451, 

Baciano,  trattato  della  peste  e delle  velec- 
clue.  cap.  li.  p.  - Da  Castro  , 1.  da  ci- 
tarsi.Sez.  V.  § 6.  - Fonseca,  consult,  med. 
r.l, consult.  47.  p.  166.—  Lance,  1.  dacitar- 
s>.  epist.  13.  p.  no.  - Wrlscb,  curat,  propr. 
.^ec.  fi.  curat,  j.  p.  287.  - Bonet,  Polyaltes. 

■ IL  Lib.  111.  art.  9.  p.  369.  - Grdner  , 
morborum  antiqultates.  p.  no.  - Spren- 
CLL|  Fercuch  er  pragnmisdxen  Ceschichte 


dcr  Arzneikunde.  Th.  2.  p.  *21,  585,587,  606. 
e Th.  5.  p.  H8. 

7,  De  bello  Peloponnesiaco  L.  Vili.  gr.  e 
lat.  ediz.  di  Gio.  Hudson,  Oxon.  1696.  Tu- 
cmiDì',  parla  veramente  della  peste  atenie- 
se; ma  Andrea  Wawruch  , in  una  disser- 
tazione patologico — medica  ( Àntiquitates 
typhi  con  tagiosi,  Viennae  isui),  scritta  con 
molta  dottrina  od  eleganza,  con  fermò  sem- 
pre maggiormente  il  sospetto  già  emesso  da 
Haller,  (Biblici,  pract.  T,  II.  § 124 p.  192;. 
Blumenbach  , ( lot.  in  hist.  med.  lit,  § 42. 
P-58.)  I.  D,  Metzger,  ( Skizze  einer  prag- 
mat.  Literargesch.  Kdnigsberg  1792  §58,  p.  45), 
Hebenstrèit,  ( Anthropolog . p.  155 ) e Gru- 
kek  , ( Bibliothck  dar  alien  Aerzte.  St.  2, 

р.  523 J,  che  quella  malattia  non  fosse  pro- 
priamente la  peste, aggiungendo  nello  stes- 
so tempo, che  lo  storico  greco  fa  menzione 
del  tifo  che  seguì  la  guerra  del  Peloponneso. 
Se  però  ( dietro  la  scorta  della  bella  dis- 
sertazione pubblicata  a Halle  nel  iSi5  da 
Teodosio  Georgiad,  intorno  la  peste  di  Ate- 
ne descritta  da  Tucidide ) rifletto,  che  la, 
malattia  di  Atene  ebbe  origine  in  Etiopia , 
fhe  apparve  nel  Porto  Pireo  (poiché  gli 
Ateniesi,  al  dir  di  Demostene,  in  Dionys. 

с.  12  ricevevano  il  frumento  dall’Egitto ), 
e h,  lece  rapidissimi  progressi,  e spiegò  tale 
01  ut  ella  , quale  non  è quasi  mai  manife- 
s a a t al  tifo,  per  quanto  esso  sia  maligno 
senza  dubitare  dell’antichità  del  tifo,  non 
posso  assolutamente  dire  cli’esso  costituisse 
1 epidemia  di  Atene. 

*•  E£dem-  »**>•  li.  III  e IV.  Aegrot. 
Silen,  tuphran.  Phcre. 

9.  (fpp.  Totrab.  2i  !»erm.  I.  cap  i29.  («  Per 
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5? a di  Riiazes  2 e di  altri  3,  e principalmente  delle  cause  della, 
malattia  che  nacquero  col  genere  umano  I fautori  deli’  opinione 
contraria  5 sostengono  che  Ippocrate  non  ha  descritto  le  febbri  colle 
petecchie,  che  la  descrizione  di  queste  febbri  non  va  più  indietro 
del  secolo  XV,  e che  il  tifo  è di  origine  esotica,  facendolo  poi  de- 
rivare ora  dalla  Germania8,  ora  dall’isola  di  Cipro7,  ora  dall’in- 
vasione fatta  dai  Turchi  nel  Friuli  8.  A questi  però  potrebbesi  op- 
porre: i ,°  che,  se  Ippocrate  non  descrisse  propriamente  le  petecchie, 
parlò  però  di  un  altro  esantema  molto  famigliare  al  tifo,  cioè  della 
miliare 9 5 2.0  che  le  parole  citate  da  Aezio  e Riiazes  destano  gran- 
dissimo sospetto,  aver  essi  voluto  parlare  delle  petecchie^  3.°  che  molle 
febbri  epidemiche  compagne  delle  guerre10,  e che  vennero  nei  bassi 
tempi  descritte  col  nome  di  peste,  appartenevano  molto  probabil- 
mente al  tifo  e 4-°  che  queste  febbri  si  conobbero  nel  secolo  XVI 


verità  nei  primordj  delle  febbri  non  sem- 
plici, ma  derivanti  da  cattivi  umori  na- 
scono su  tutto  il  corpo  delle  vibici  simili 
alle  morsicature  della  zanzare  j nelle  febbri 
maligne  poi  e nelle  pestilenziali  si  esulce- 
rano ed  alcune  somigliano  ad  una  specie 
di  carbonchio  » ), 

1.  Cfr.  Jacobus  de  Partibus  , Comment, 
ad  Avicenn.  prim,  quart.  Tractat.  14. 

2.  Opp,  Venezia  i542  li b.  VII.  cap.  4.  p.  5S2. 
( « . , . e se  a colui  che  ha  questa  febbre 
sopravvengono  subeth  fcoma)  e veglia  a 
cagiono  del  troppo  agitarsi  nel  letto,  e il 
ventre  è gonfio  e risuona  come  un  tam- 
buro se  viene  percosso  , oppure  è molle 
senza  che  ceda  la  gonfiezza,  e compaiono 
snl  corpo  dei  punti  minuti  come  morsi  di 
pulci  -,  tralascia  di  curarlo.  « ). 

5.  Actuar.  med.  sive  de  method,  med.  lib. 
1.  cap.  259.  De  sudoribus  et  exanthemati- 
bus,  quae  in  cute  cfUorescun t. 

4-  « ìl'enn  man  zugleich  die  Ursachen  be- 
riicksichtigel,  ivelche  diesen  Typhus  hervor- 
hringen,  und  welche  in  alien  Zeiten  die  nani- 
lichen  seyn  konnten  und  seyn  muss  ten,  wie  heut 
cu  Tag  e]  so  ist  auch  gar  kein  Grand  cu  zweifeln. 
warwn  diescKrankheit  nichtso  alt  seyn  solite  als 
das  Menschengeschlecht  selbsl,  Oder  wenigstens 
als  die  gesellschaft lidie  Lebensart  der  Men- 
schen  ist .»  (TRldenbrand,  op. da  citarsi  p.2i). 

5.  Fracastoro,  Oddi  degli  Oddi  , Gau- 
moiMo,  Sennert,  Omodei,  11.  da  citarsi. 

6.  Ghilinì,  annali  d’ Alessandria.  Milano 
16G6.  p.  n9.  rii. 

7.  C.ARD/vnus,op.  dacitarsi  de  venenis.  lib. 
I.  cap.  3.  p,  2 85  s 552.  — FRACASTORO  , Op, 
da  citarsi. 

8.  Omodei  , op,  da  citarsi,  p.  Sis  («  nel 
076  i Turchi  sono  entrati  in  Italia  ed 
hanno  battuto  i Veneziani  presso  Croia  e 


nel  Friuli  presso  FIsonzo.  Ora  la  malattia 
che  giudichiamo  petecchiale,  scorse  appunto 
noi  1477  in  Udine  ne!  Friuli  e nel  terri- 
torio Veneto  <t  non  fu  che  sul  finire  di 
quest’anno  e nel  successivo  1478  , che  da 
que’ paesi  s’avanzò  su  Verona,  Brescia, 
Bergamo,  Mantova,  Milano,  nel  Piemonte, 
nel  Bolognese,  nella  Toscana, Romagna,  ec.). 

9.  Lib.  IV.  de  morbis  epidem.  Sect.  15. 
ediz,  Le’ndii,  p.  6S7.  Cfr.  Trilleri  , exerci- 
tatio  pathologico  - philologica  de  febre  mi- 
liari potissimum  feminarum,  priscis  me- 
dicis  Graecis  baud  incognita,  ad  quaedam 
flippocratis  loca  illustranda.  In  opusc. 
med.  Voi.  II.  p.  526.  Edit.  Kraussii.  Fran- 
cof.  1766. 

10.  Thiene  ( Storia  del  tifo  ecc.  p.  20.)  , 
dice:  « Non  solo  gli  storici  , ma  i poeti 
stessi  dell’  antichità  parlano  di  epidemie 
che  desolarono  le  armate  , come  Erodoto  , 
Senofonte,  Plutarco.  Diodoro  di  Sicilia,  T. 
Livio,  Giulio  Cesare,  Omero,  Virgilio,  T. 
Lucrezio  ecc.  Anzi  gli  effetti  morbosi  del- 
l’affollamento erano  loro  tanto  cognitijChe 
Flavio  Vegezio  Renato  , nelle  sue  istitu- 
zioni militari  tratte  dei  Grecie  Latini  au- 
tori non  riconosce  altro  espediente  per  evi- 
tarli, e distruggerli  , se  non  quello  della 
frequente  traslocazione  degli  accampa- 
menti. » 

11.  Lo  stesso  Omodei,  (op.  che  citeremo 
p.  512.  e 548)  dice  che  la  maggior  parto 
delle  pesti  <F  Italia  del  decimo  secolo  deve 
aver  appartenuto  al  tifo.  Di  questo  genere 
principalmente  sospetta  che  sieno  state 
quelle  clic  regnarono  a Verona  dal  1477  al 
1481  ( Dalla  Cuoce,  dell’  istoria  di  Verona, 
lib.  i6.  p.  428 , 452.  ) a Viterbo  nel  1495. 
(Bussi,  hlstoria  della  città  di  Viterbo,  Ro- 
ma 1742.  Parte  1.  lib.  5.  p,  280  . 285  ) , a 
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non  perchè  nuovc^  ma  perchè.,  ristaurata  in  epici  tempo  1 aite  di 
osservare,  vennero  esse,  al  pan  cl  ogni  alti  a malattia , più  accura- 
tamente descritte.  Il  peso  di  questa  opinione  aumenta  , se  si  rifletta 
che  la  più  profonda  conoscenza  del  tifo  è dovuta  all’eziologia $ e che 
gli  antichi,  sebbene  avessero  alcun’idea  del  contagio'1,  prestavano 
maggior  attenzione  ai  sintomi  delle  malattie  che  alle  loro  cause  2. 

V.  Quindi  dal  principio  del  secolo  XVI  aprivasi  ai  medici  una 
maggiore  opportunità  di  osservare  i tifi  ( frequentemente  descritti 
sotto  il  nome  di  febbri  pestilenziali  3)  in  Italia4,  nella  Spagna5,  in 
Francia6*  in  Germania  e in  Olanda 


Udine  negli  anni  4477  , i49i.  ('Palladio 
degli  Olivi  , historia  della  provincia  di 
Friuli.  Udine  Part.  2.  lib.  4.  p.  51,  lib.  2. 
p.  71,  ),  a Venezia  nel  1477  (Sansovino,  Fr.  Ve- 
netia  città  nobilissima.  Venet.  i59i.  lì b. lo, 
p.  259.),  a Bologna  nel  1478.  (Vizàni  Pompeo, 
Dieci  libbri  della  historia  della  sua  patria. 
Bologna  i602.  li b.  8,  p.  4ioJ  a Brescia  nel 
1477.  (Philippi  Beugomensis  , supplement, 
chronicarum.  lib.  i5.  p.  550.),  a Firenze  ecc. 
nel  1478.  (Muratori,  Annali  d’  Italia.  Voi. 
15.  p.  581 P a Eugubia  nel  1478.  (Martinelli, 
e Castuboni  in:  Annali  Camaldulcns.  T.  7. 
p.  502.  a Cremona  nel  i479,ea  Roma  nel 
1481.  ( Campo,  Cremona  rappresentata  in 
disegni.  Cremona  i58i.  lib.  5.  p.  8.)  a Mi- 
lano nel  1485.  (Corno,  historia  di  Milano, 
Venez.  1554.  Part.  6.  p.  445.  — Mori  gì  a, 
historia  dell’antichità  di  Milano,  Venezia 
1592,  lib.  I.  cap.  27.  p.  165.  ) a Roma  dal 
1494.  al  1496.  e 1500.  ( Annal. Camaldulens). 

1.  C.  F.  O,  Marx,  origines  contagli,  Ca- 
roliruhae  et  Badae  1824. 

2,  Hensler,  (de  Ilerpcte  veterani  p.  52.,). 
Sappiamo  che  Ippocrate,  e i pochi  medici 
antichi  dei  quali  abbiamo  contezza  , tra- 
scurate le  cause  delle  malattie,  non  notavano 
che  elcìos  e i segni  delle  malattie.». 

5.  Tu.  Grossis,  an  morbi,  qui  in  Italia 
et  praesertim  in  Gallia  Cisalpina  hoc  anno 
vagan tur,  sub  nomine  pestis,  an  vero  inter 
tebres  pestiteli  tiales  numerari  debeant. 
Venet.  i69l. 

4.  Cleri.  Clementi?*!,  opp.  omnia.  Basii, 
1695.  p.  89.  (Diede  almeno  una  bellissima 
descrizione  delle  petecchie ) ; — IIier.  Car- 
danijs,  opp.  omnia.  Lugd.  1665.  T.  VII.  de 
methodo  medendi.  Sect.I.  cap.  S6.p.216.(quà 
o là  parla  di  petecchie,)  ; — Fracastoro  , de 
morbis  contagiosis.  lib.  II.  cap.  6 ; — Nicol. 
Massa,  de  febre  pestìi,  ac  de  peslichiis,  mor- 
billis,  variolis  etc.  Venet.  1555  ; — Franc. 
Valleriola,  enariat.  medicinal,  lib.  VI. 
Venet,  i555,  lib.  I.  Enarrai.  8.  p.  Si.  lib.  11. 
Enarrai,  6.  p.  iso.  lib,  IV.  Enarrai.  5 e 1. 
p.  264,  298  seq.;  ~ Gn aiuolo,  discorso  d ella 
peste,  (Descrizione  dell’  epidemia  di  febre 


petecchiale  che  regnò  nel  1567  a Desenzano 

— Oddi  degli  Oddi,  de  pestis  et  pestifero- 
rum  omnium  affectuum  causis , signis  , 
praecautione  et  curatione,  Venet.  1570.  lib. 
11.  cap.  il.  ; — Ingrassias  , de  tumoribus 
praetcr  naturami.  Neapoli  i555.  Tract.  I. 
cap.  1 p.  195.  Dello  stesso.  Ragionamento 
fatto  sopra  l’infermità  epidemica  dell’anno 
1558  Palermo  i560.Dello  stesso,  lnformatione 
del  pestifero-contagioso  morbo,  il  quale  af- 
flige  et  have  afflitto  questa  città  di  Paler- 
mo e molte  altre  città  e terre  di  questo 
regno.  Palermo  1576;  — Trevisus,  de  caus. 
natur.  morib.  ac  curat,  pestilent,  febrium 
vulgo  dicatarum  cum  signis  Venet.  1593.  ; 

— J.  Donatelli,  de  febre  maligna,  Venet. 
1595.  — - Franc,  India,  Hygiphilus,  seu  de 
febre  maligna  dialogus.  Veron.  1593.;  — C. 
Gallus,  de  febribus  pestilentibus  et  mali- 
gn is.  Ferrarae  1600.;  — Chiocci,  Commen- 
tarius  quaestionum  de  febribus  mali  moris 
et  morbis  epidemicis.  Venet,  1604.;  — J, 
Th.  Minadous,  de  febre  maligna.  Libr.  II. 
Patav,  1604.;  — Petrosa  Castro  febris  ma- 
ligna punticularis  aphorismis  delineata, 
Veron.  1650.  Descrizione  delle  epidemie  ve- 
ronesi degli  anni  1557  e 1570;  — Robork- 
tus,  de  peticulari  febre  Tridenti  a.  1591, 
vaganti.  Tridenti  1592;  — Fr.  Alpiiamil  , 
opusc.  de  peste,  febre  pesti Icn tial i et  mali- 
gna. Neapoli  1618.  ; — Mars  il.  Gagnatius, 
collect,  opus,  descript,  et  exam.  aegritud. 
quae  in  urbe  fRomaJ  a.  i59t.  et  alterili», 
quae  a,  1593,  orta  est;  — Felic.  Betterau, 
de  febribus  malign  is.  Brix.  i629. 

5.  Schnurrer,  (Chronik  cler  Seuchen.  Th.V. 
p.  27.  ),  appoggiato  alla  testimonianza  di 
Vi  ll  ale  a , asserisce  che  fin  dal  1490  si  era 
veduto  in  Ispagna  il  tifo  contagioso.  — De 
Torres,  de  febris  epidemicaeet  novae,  quae 
latine  puncticularis , vulgo  Tavardillo  et 
Punctos  dicitur,  natura,  cognitione  et  me- 
dela,  Burgos  1574;  — Fr.  Vallesius,  in 
Hippocrat.  de  morb.  popular,  comment. 
te77  );  J.  de  Carmona,  tractatus  de  peste  et 
febribus  cum  punctulis,  vulgo  Tavardillo. 
Servili»  i58i  ; — Nic.  Boccangelus  . de  fc- 


DEL  TIFO  li 

VI.  Nò  minore  opportunità  di  osservazione  offerse  il  tifo,  che  Contioua 
nalo  nel  1 566  in  Ungheria  nell’esercito  dell’imperatore  Massimiliano 
secondo1,  fu  da  quei  soldati,  al  ristabilimento  della  pace,  dissemi-  1 i)JCn\o° 
nato  in  quasi  tutta  Europa,  durandovi  fino  al  secolo  seguente2.  Non 


bribus  morbisque  malignie  et  pestilentia- 
libus.  Madri t.  1604,  ( Che  dalla  Spagna  il 
tifo  contagioso  sia  stato  portato  nel  4663 
in  America,  risulta  dalle  opere  mediche  di 
Franc.  Bravo,  nelle  quali  ("consistenti  in 
quattro  volumi  ) trovansi  moltissime  cose 
necessarie  a sapersi  dal  medico. 

6.  Joan.  Fernelios,  medicina  universa. 
Lut.  Paris.  4567.  De  pathologia  lib.  IV.  cap. 
i8.  p.  257.  De  abditis  rerum  causis  lib.  II. 
cap.  41.  p.  98  e cap.  42.  p.  ios  Thaèreus, 
de  febre  purpurea  epidemiali  et  contagiosa. 
Paris  i578.;  — Coytarus,  de  febre  purpura 
epidemica  , Paris  i57S;  — Jul.  Palmarius  , 
de  morbis  contagiosis.  Libri  septem.Fran- 
cof.  i60i.  De  febre  pestil.  cap,  8,  p,  592. 
(Epidemia  di  Parigi  del  4568.) ; — Gdl. 
do  ndeletos,  method.  cur.  morbor.  corporis 
bumani  in  tres  libros  distincta  , Genevae 
1609,  De  curandis  febribus.  p.  404.  ('Epide- 
mia di  Montpellier  del  1550J;  — Morelli, 
de  febre  purpurata  epidemica  et  pestilente, 
Lugd.  i64i  ; — Riverì os , opp.  med.  prax. 
lib.  XVII. 

7.  LuPEus,de  febre  maligna.  August.  1574; 

— Gemma,  de  raro  genere  epidemicae  febris 
ac  pestilenti.  Antwerp.  1575;  — • J.  D.  Spo- 
rischts,  de’  febre  epidemica  a.  i580.  v. 
Idea  medica.  Francof.  1582;  — Columba,  de 
febre  maligna,  Francof.  1583  ; — Witti- 
chius  , de  febre  epidemica  maligna  pete' 
chiali,  Lips.  4592;  — Mercatus  , de  essen* 
tia,  causis,  signis  et  curatione  febris  mali- 
gnae  , Basii.  4594  ; Espicht  , Bericht  von  den 
Heckfiebern,  Bautzen.  4598;—  A.  Gaertner 
utrum  maculae  in  febribus  solitum  mali- 
gnitatis  argumenttim?  Basii,  i604;  — G. 
Lauremberg  , diss.  de  febris  malignae  pete- 
chial is  essen  tia,  causis  et  sign  is.Rostoch.  4605; 

— Stupanus, Lectiones  caniculares  de  febri- 
bus malignis.  Basii.  4606;  — Pansa,  Bericht 
von  den  giftigen  Fiebeni,  welche  malignae  ge- 
nannt  werden.  Leipz . i6i8j  — P.  MìInzerus  , 
von  giftigen  Fiebern  und  Fest.  Leipz.  i62i. 

4.B.  Conradini,  febris  hungarica  Sryjptw^rj? 
Augsb.  i574; — L,  Poll  io,  von  der  Ungarischen 
Hauptkrankheit.  1596  j — M.  Holland, de  per- 
niciosae  lui»  SJngaricae  teemarsi  et  cura- 
tione. Francof.  1600  ; — Oberndorf.  Bericht 
von  der  nalur  und  ursache  der  Ungarischen 
Krankheit  1-307.  Dello  stesso  Descriptio  morbi 


Ungarici.  Francof.  4620;  M.  Gichel  , diss. 
de  morbo  Ungarico,  Basii.  1609;  — IIollyng, 
responsio  de  fonte  luis  Ungaricae  , Basii. 
4614  — II.  Petraecs,  de  genuina  febris  Hun- 
garicae natura  et  cura. Marb.  4648;  — Ayrer 
diss.  ov%ri?Yiai$  medica  de  morbo  Ungarico, 
Basii.  i62i  ; — J.  Federeu,  brevis  febris 
Ilungaricae  curandae  methodus.  Frib.  4624; 

— J.  E.  Borggrav,  von  de r Ungarischen 
Hauptschwacliheit.  Frankf.  4627.  j •—  Dank- 
werth,  de  lue  Hungarica  cognoscenda  et 
curanda.  Basii.  4635.;  — L.  Steiner,  de  co- 
gnoscenda febris  Uungaricae  indole,  Mar- 
burg. 4644. 

2.  Math.  Martini  , de  febre  epidemica. 
Eisleben  1616; — Chr.  Eisenmenger,  Bericht 
von  der  hitzigen  Kopf krankheit  so  4624  eingeris- 
sen.Heidelb.  4623;  — A.  de  Fonseca,  de  epide- 
mia febriligrassantein  exercitu  Regis  Catho- 
lici  in  inferiori  Paiatinatu  a.  i62oet24.  Me- 
cheln  4623;  — J.  C.  Rhumelius,  bistoria  morbi 
qui  ex  castris  ad  rastra  penetravit  in  Ba- 
varia superiori  et  permansit  ab  a.  1624-22. 
Norimb.  4624;  — A Gendre,  de  febre  epi- 
demica in  montis  Albani  obsidione  gras- 
sante.  1626;  — Wolf,  diss.  de  lue  liunga- 
rica cognoscenda  et  curanda,  Basii.  4653  ; 

— Lange,  diss.  de  morbo  castrensi  Hun- 
garico,  Lips.  1649  ; — Cleophas  , diss.  de 
febre  maligna  Hungarica.  Witt.  1662;  — . 
Sennert,  diss.  de  morbo  ;Hungarico  ca- 
strensi, Witeb,  4662.  Dello  stesso  diss. casus 
laborantis  febre  Hungarica;  ivi.  1662  ; — 
J.  A.  Graben  , vom  Fleck fteber  , von  der 
Ungarischen  Krankheit  , Leipzig  4665;  — 
A.  Mack  , Unterricht  i vie  dia  Ungariche 
Krankheit  &zu  erkennen , Budolst.  1665.;  — 
Petrus  ab  Hautenfels,  diss.de  febremilitari 
seu  morbo  Hungarico,  Erf.  1665;  — G*  Chr. 
Retri, de  febremilitari  seu  morbo  Hunga- 
rico,  Erf.  1665; — J.  A.  Friderici  de  morbo  ca- 
strensi Hungarico, Jen.  4666;-  J.  C.  Faustius, 
diss.  de  morbo  Hungarico,  Heidelb.  1666;— 
BuRCiiARDjdiss.  de  morbo  Hungarico,  Basii. 
1667  ; — Ammon,  diss.  de  febre  hungarica, 
Lips.  4668;  — Conring,  diss.  de  febre  ma- 
ligna Hungarica,  Helmst.  4668;  — Fascii, 
diss.de  morbo  hungarico.  Jen.  4632  ;—- 
Cobkrus  , obs.  med.  castrensium  Uungari- 
ricarum.  Dee.  IH.  Helmst.  168S  ; — Albihus, 
diss.  de  morbo  liungarico,  Fr.  4693. 


,2  DEL  TIFO 

sappiamo  come  sia  sfuggito  di’ attenzione  dei  medici  contemporanei 
il  tifo  che  nel  1577  propagassi  dalle  carceri  di  Oxford  K 
Continua'  VII.  Il  contrario  avvenne  del  tifo,  che  durante  il  decimosettlmo 
' zinne  secolo  trasse  origine  dalla  guerra  dei  treni’  anni  e da  altre  poste- 
(ieii’argo- r;or;  s.  Infestò  V annata  del  conte  d'' Essex  3,  e che  sul  finire  del 
mcni°  medesimo  secolo  afflisse  la  Danimarca  \ !’  Italia  5,  la  Spagna , la 


•L  Essa  infatti  non  ci  fu  descritta  che 
da  individui  che  non  erano  medici  , cioè 
da  Tove  , Cronici e p.  681.  — Camdeni,  An- 
ual.  Elizabeth.  - Baco,  sylva  sylvarum 
sive  histor.  wnatur.  Cent.  X.  § 9i4.  Cfr. 
Schnurrer  , op.  c.  Th.  9.  Tilling.  1825’  > 
p.  151. 

2.  Salzmanm,  de  febrls  malignae  digno- 
tione  et  curatione,  Argent.  1624;  — Win- 
relmann,  de  natura  et  cura  febrium  ma- 
lignarum.  1624  ; — J Schroeder,  Rericht 
von  dem  epidemischen  Fletter.  Frankf.  1656  j 
-,  Weidber  , de  morbo  castrensi  Francf. 
1659  ; — Lang,  opp.  omnia.  T.  III.  De  febre 
petechiali  epidemica.  Epist.  ili b,  li.  n.  i5. 
l)e  nova  Ualorum  febre  lenticulari;  — 
Paul  Neucrantz,  liber  de  purpura,  in  quo 
febrium  malignarum  natura  et  curatio 
proponitur.  Lubec.  i64S;  -Ursinus,  diss.  de 
lue  castrensi  et  peste  privata  mìlitum.  Fr. 
ad  Viadr.  1650  ; — S.  Paulin  , pareebasis 
de  febribus  malignis,  Francof.  i660;  — J.A. 
Graba  , Reschreibung  der  unaufhor lichen  an- 
fàlligen  Landfìeber , Erf.  1660;  — Major,  diss. 
de  febre  maligna  Kiloniensi.  Bui.  i665  ; — 
C.  Rayger,  de  febre  maligna  cum  exan- 
thematibus  miliaribus  ; cum  addendis  Kos. 
Lentilii.  In  misceli,  acad.  nat.  cur.  Dee. 
11.  A.  5.  4672.  p.  496.  Dee.  111.  a 5 et  6.  4697 
et  1698,  Append,  p,  152; — Francos  diss.  mili- 
timi diaetetica,  lleidelb.  1674; — -Melchior, 
diss.  de  morbo  castrensi.  Giess.  1675;— Chr. 
Lipstorp,  Bedenken  von  der  r o then  Ruhr  und 
giftigen  hilzigen  Fiebern.  Stade  1676;  — Cu. 
Fr,  Recellids,  consilium  de  morbo  epide- 
mico et  febre  pestilential!.  Coburg  1676; 
~ Tiling.  de  febribus  petechiali  bus  tra- 
gus curiosus.  Francf.  l676.Dello  stesso  de 
febre  petechiali,  Lug.  Bat.  -686;-  Scherpff 
diss.  de  febre  petechiali  quae  ante  biennium 

Argentoratumet  vici  niam  infestavi!,  Argen- 

tor.  1676  j — Rotxendorf,  consilium’ de 
peste,  dyseuteria  et  febre  maligna.  Osna- 
brug.  1679;  - Schlégel , Abhandlung  von 
der  grassirenden  epidemischen  Scucile.  IVeis- 
senfels  1681;  - Sartorios,  de  morbo  mill 
tari  seu  castrensi  synopsis.  Bamb.  1685;  - 
C.  Low  de  morbo  petechiali  (a.  <683.)  epi- 
demltc  1 osanti  glassante,  in  Act.  Acad,  nat 


cur. Voi.  II.  append,  p.  2d;— H.  Garuilocciijs, 
von  der  ansteckenden  Lagerseuche  und'rothen 
Ruhr.  Nilrnb.  4684  j •—  II.  Screta  , de  febre 
castrensi  maligna  , seu  molliuiu  corporis 
Immani  partium  inflammatione  dicta,  liber 
singularis  in  latinum  versus,  ab  auctore 
recognitus  et  auctus.  Scafh.  4688;  — J . H. 
Schroot,  Instruction  von  Fiebern  und  Hust- 
fiebern . Marb.  <692;  — G.  Schulze,  de  fe_ 
bribus  malignis  epidemici  annorum  4695 
et  1694,  in  : Mise,  acad, nat.  cur.Decad.  III. 
a.  2.  4694  , p.  88  ; — Veiir  , Sdiss.  de  febre 
continua  epidemica  Brandenburgi  anno  su- 
periori observata,  Francf.  i695;  — Fr.  Hoff- 
mannus,  diss.  hisloria  febris  malignae  eph 
demicae  petechizantis  Halae  grassantis.  Hai. 
4696.  Opp.  v.  supplem.  II.  2.  — E.  Stahl  , 
hisloria  febris  epidemicae  petecbialis  et 
methoduscurationìs.  Opp.  ad  opusc.  cliym. 
phys.  med.  ehirurg. 

5.  "W" illis,  opp.  omnia.  T.  I.  De  febribus 
cap.  44.  Cfr.  * Sydenhan,  de  febre  praesenti 
ab  a.  i68d  ad  4689.  in  Misceli,  acad.  nat. 
cur.  Dec.  II.  a.  X-  169i.  append,  p.  ISO.  — 
E.  Graeves,  morbus  epidemicus  a,  1645. 
Oxford  i645  ; — Ch.  L.  Morley,  de  morbo 
epidemico  observationes.  Lond.  1686.  In 
append.  — L.  Schlecht,  narratio  epistolica 
de  proprii  morbi  narratione. 

4.  Valent.  Willis,  de  morbi  castrensibus 
internis.  Hafn.  1676.  — B.  de  Carmona  de 
Daniae  epidemiis,  Helmstad.  i679. 

6,  Jul.  Recalchus,  de  febre  typhode,  Fer- 
rara 1 638 ; — Vinc.  Risica  , brevis  bistoria 
de  maligra  febre.  Messan.  1 639  ; — Hier. 
Occhi,  de  pestilentibus  et  venenosis  mor- 
bis.  Lib.  IV.  Dello  stesso  de  febribus  mali- 
gnis vulgaribus  austrinis,  Brixiae  4650;  — 
Vai,.  Martini  de  febre  maligna,  Venet.  4652: 
— Maur,  Vinetti,  de  febre  maligna,  Venet. 
4652:  — J,  Ballestra,  gli  accidenti  del  mal 
contagioso  osservatane!  Lazzeretto  all’Isola. 
Roma  4657  ; — Mataratius  , de  febribus 
peticularibus  malignis,  quae  a.  1672,  per 
universum  Trinacriae  regnurn  debacchatae 
fuere.  Mezan.  i672;  Ramazzini,  de  con  stilli*" 
tione  annorum  469i  — 1692  et  4694  in  Mil- 
tincnsi  cavitate  et  illius  ditione  , dis- 
sertai. 


DEL  TIFO  ** 

Francia  e 1’  Olanda  *.  In  questo  secolo  inoltre  cade  fa  così  detta 
febbre  accademica  di  Kònigsberg  2,  e in  questo  pure  vennero  pub- 
blicate le  dissertazioni  accademiche  che  espongono  la  dottrina  ge- 
nerale del  tifo  3. 

Vili.  Dal  principio  del  secolo  XVIII  fin  verso  la  ^ sua  fine , la  Finc  del. 
storia  parla  di  epidemie  di  tifo  che  invasero  la  Germania , La  l’argomu 


1.  Parso,  oeuvre s , dixième  édition,  Lyon 
1641  • — L.  G alt  ! eh  , enchiridion  ou  mcmuel 
de  traiter  et  de  guérir  lamaladie  épidémique 
appellee  la  pourpre  * et  le  ticq.  Paris  1645; 
— G.  Patin  , réponse  touchant  les  fièvres 
malignes , Paris  i650;  — V,  Salat,  de  fetori* 
bus  malignis  et  pestilen  tiali  bus  , Valent. 
1652;  — - Daucen  diss.  de  fetore  castrense 
maligna,  Leid.  i655;  — Pidoux,  tractat.  de 
fèbre  purpurea,  Poitiers  i656;—  A.  Meniot, 
historia  et  curatio  febrium  malignarum. 
Paris  166O  ; — Marchaut  , tract,  de  fetore 
petechiali  per  Burgundiam  a,  1666  gras- 
sante.  Dijon  1666;  — Fanois,  diss,  de  morbo 
epidemico  hactenus  inaudito.  Leid  i67i.— In 
IJalleb  collect,  diss,  P.  V.  No.  162; —J.  Mo- 
reau, traité  chimique  de  la  vèritahle  con- 
naissance  des  fièvres  continues  pourprées  et 
continuelles.  Bijou  1 683  j — L.  Donkeu,  idea 
febris  petechialis  sen  tractatus  de  morbo 
pun Dentari.  Lugd.  Batav.  i6S6;  — Pan- 
theon, reflexions  sur  V élat  present  des  ma- 
ladies  qui  regnent  dans  la  ville  de  Lyon. 
Lyon  1695  ;—  Famosa,  discours  de  febribus 
malignis.  Barcinone  1698. 

2.  Kepler,  febris  epidemica  Regiomontana 
a,  1649  studiosis  tantum  ab  initio  commu- 
nis convictorium  inhabitantibus  exilialis, 
mox  externis  et  civibus  utriusque  sexus, 
Elbing  1650.  Cfr,  Becker  , historia  morbi 
epidemici  Regiomontani  febris  malignae 
epidemicae,  Regiom.  1640. 

3.  Landgraff,  diss.de  putredine  et  febre 
maligna,  Basil.  i60l  ; — Sennertds  diss.  de 
febrium  malignarum  natura  et  causis, 
Witeb  1627;  Dello  stesso  Diss.  de  febribus 
malignis.  i628.  ivi,  i650;  — Schott,  diss. 
de  febre  maligna,  Basii.  1612;  — Siglicius, 
diss.  de  febre  maligna.  Basi l I6i2.;  — A.  Sx. 
Strobelberger,  epistolarisdissertatio  super 
variis  quaestionibus  febrem  malignam  pe- 
techialem  concernenti  bus,  Lips.  1616;  — 
Arnisaeus  , diss.  de  febrium  malignarum 
natura  et  curatione*  Ilelmst.  1620;—  Moe- 
Gi.iNG  , diss.  de  febre  epidemica  ab  anno 
passim  saeviente.  Tub.  K>2i:  — Weidner, 
diss.  de  febre  maligna  petechiali,  Francf. 
1622  ; — Reiter  , de  febre  maligna  vulgo 
petechiali  , Lips,  1622;  — Sebiz,  diss.  de 


petechiis,  Argent.  1625;  — Eichhorn  , diss. 
do  febre  maligna,  Altd.  1625;  — Salzmann, 
diss.  de  febris  malignae  natura  et  causis,. 
Argent.  i625;  — Holzmann,  diss.  denatura 
et  cura  febiium  malignarum,  lielmst.  i623; 

— Burseri  , diss.  de  febre  maligna,  Lips. 
1625  ; — Heintzius,  diss.  de  febre  maligna. 
Lips.  1656;  — Yon,  ergo  in  febre  purpura 
vermis  aperta  vena  erumpens  xaxov?  Paris 
1657  ; — Rolfink  , diss.de  febris  malignae 
natura  et  curatione,  Jen.  1658.  Dello  stesso 
diss.  de  febre  petechiali,  Jen.  1664  ; — Mi* 
cfiAELts,  diss.  de  febre  maligna,  Lips.  1638; 

— Bauzer,  diss.  de  febre  epidemica  a i65S; 
Witeb.  1639;  — Tinctorius  , diss.  de  febre 
maligna  epidemica,  Regiom.  i64i  ; — J.  II. 
Dankew,  diss.  de  febre  castrensi  maligna, 
Lugd.  1653  ; — Moebius  , diss.  de  febre  pe- 
lechiali.  Jen.  1658  ; — Gieswcin  , diss.  de 
febre  maligna,  Giess.  i665;  — Metzger,  de 
febre  maligna  petechiali  , Tub.  1665;  — 
Wedel  diss.  de  febre  petechiali,  Jen.  i674  ; 
~ Budewhz,  diss.  de  febre  maligna  pete- 
chiali, Giess.  16"8  ; — Meibomius,  diss  de 
febribus  malignis,  ilelmst,  K579  ; — Win- 
kler diss.  de  febre  maligna  duplici,  Ilei* 
delb.  4679;  — Waldschmidt,  diss.  de  febre 
maligna,  peste,  variolis  et  morbillis,  Marb. 
1679;  — Cleemann,  diss.  historia  aegri  febre 
petechiali  laborantis,  Ultraj.  4679;—  Crau- 
se,  de  febre  petechiali,  Jen,  1683  ; — Hiller, 
diss.  de  febribus  malignis,  Lips.  4684  ; — 
Ribenus,  diss.  de  febribus  malignis , Lips. 
1684  ; — Stahl,  diss.  de  febre  petechiali  seu 
purpura ta  Jen.  1685;  — Schmid,  diss.  de 
febre  petechiali.  Altd.  4685;  — Berber,  dm. 
sur  les  fièvres  pourprées.  Bijou  4 685  ; — 
Scholz,  diss.  de  febre  petechiali.  Lugd.Bat. 
1687.  — Lombard,  diss.de  febre  petechiali, 
Marb.  1688;  — Petri  ab  Hartenfels,  diss.  de 
febre  petechiali.  Erf.  i69i  ; — Camerarius, 
diss.  de  febre  petechiali, Tub.  1695;  — Sand, 
diss.  de  petechiis  casus  medicus , Regiom. 
t695  ; — Berger  , diss.  de  febre  maligna, 
Witteb.  1696 ; — Vedelius  , diss.  de  febre 
maligna,  Jen.  4596  ; — Sciiapììr , diss.  de 
febre  petechiali. Rostock.  1696 ; Moniche*, 
diss.  de  febremaligna pestilent;  Hafn.  1700; 

— Er*KL,  diss.  de  febre  petechiali,  Erf,  1700, 
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!.  In  nomine  Domini.  Medicinitches  Con- 
silium Vnd  Bedencken  vber  die  in  Wblicher 
Stadi  Freybiu'ij  im  Breyssgau,  soivohl  miter 
denen  Burgeren,  als  der  Guarnison  zu  regie - 
ren  angefangene  liitzige  Fleckenfieber . trey- 
burg  im  Brcissgau.  1710.  — God.  Klaupig  , 
observata  circa  febres  malignas  petechiales 
Uraiislaviae  a.  17i5.  epidemice  grassatas- 
In  : Ephem.  acad,  nat.  cur.  Cent.  VI.  et 
Vili.  p.  105;  — Fischer,  Erathroides  pete- 
chiarum  specie  Siliciam  affligens  observata 
et  curata.  Erf.  1718;  — Neugraktz  , hist, 
febris  petechialis  epidemicae  ( Epid.  Witt, 
del  1722.);  — Ettmuller,  Tractat  von  Fle- 
ckficbcrn,  Leipz.  1726  ; — Hahn,  commentar, 
febrium  continuarum,  quae  a.  1729  Ura- 
tislaviae  grassatae  sunt,  Uralisl,  l7oi  ; — 
Fr.  Jos.  Grunwald,  nova  febris  miliaris 
sub  exitum  a.  1755,  ei  initium  1754,  in  cel- 
sissimo  Alpium  Penninarum  Bavariae  jugo 
epidemice  grassantis  historia.  In:  Act. 
acad.  nat.  cur.  voi.  6.  append,  p.  57  ; — 
Moutor,  diss.  de  febre  continua  et  inter- 
mitt. tertiana  utrinque  ab  initio  veris  a. 
1755.  in  castris  ad  Rhenum  et  in  viciniis 


regionis  Hadelensls  6aepius  quam  Wurm- 
saticnsis  invadat?  Helms!.  1755;  — J.  K. 
Zwn> ger,  historia  purpurae  aibae  et  ru- 
brae  sen  febris  miliaris  apud  nos  obser- 
vafae  a.  1756.  In:  Nov.  act.  Ilelvet.  Vo- 
lume 1.  p.  lOS;  — Schmidt  , diss.  febrium 
mali  moris  continuarum  et  intermitten- 
tium  circa  autumnum  a.  1757,  epidemice 
saevientium  origine,  indole,  causis  , prae- 
servationeetcuratione,  Jen.  1759;—  Ludwig, 
adversar.  med.  pract.  Voi.  I.  P.  I.  Morbi 
epidemici  sub  fìnem  a 1757  et  initium  a. 
1758.  Lipsiae  grassantis  brevis  recensio;  — 
J.F.Glasser ,vonder  Fleckfìebersemhe.  Hild - 
burghausen  17?8;  — Reinhard,  febris  milia- 
ris purpuratae  libri  tres , Glogov.  1758  ; — 
Haen,  ratio  med.  cont.  T.  I.  cap.  9;  — 
Stoll,  rat.  medend.  Voi.  III;  — Langhans, 
acta  ilelvet.  T.  II.  p.  260;  — • Hasenohrl, 
hist.  med.  morbi  epidem.  seu  febris  pete- 
chialis, quae  ab  a.  1757  fere  fìniente  usque 
ad  a.  1759,  Vienna  grassata  est,  Vindob. 
1760;  — J.  F.  C.  GRiMM,/historia  febris  ma- 
lignae  s quae  in  urbe  et  agro  Isenacensi 
annis  1759  , 1760  e I76i  , epidemice  grassata 


grassata,  Heidelb.  1736.  v.  Haller,  collect, 
disput,  Pr.  V.  No.  165;  — Salzmann,  diss. 
historia  purpurae  miliaris  albae,  cumpri- 
mis  Argentoratum  et  viciniam  infestantis, 
Argent.  1756.  v.  Haller  , collect,  disput. 
P.  V.  No,  245  i — Hilscher,  diss.  de  morbo 
castrensi  epidemico  ab  initio  veris  a.  1755, 
in  castris  ad  Rhenum  et  i ri  viciniis  gras- 
sato , Jen.  1756.  Dello  stesso  de  febribus 
malign  is  in  regione  Bbmhildensi  1740— 1741, 
Jen.  1741,  In  : Haller,  coll,  dìsp.  P.  V.  No. 
166  ; — J.  J.  Ritter  , historia  et  observata 
circa  febrem  petechialein  mens.  Nov.  et 
Dec.  1740  itemque  Jan.  et  Mart.  1741.  in 
Hassia  , praesertim  tractu  Hamburgensi 
grassatam  cum  Ghr.  G.  Frege  annotatio- 
nibus.  In:  Act.  acad. nat.  cur.  Voi.  7.  p.  io- 
— Gleven,  disp.  inaug.  febris  catarrhalis 
malignae  petechizantis.  (Dello  stesso-  de- 
scrizione di  quella  di  Francoforte  del  1741) 
Scrirci,  de  febre  maligna  castrensi  Gal- 
lorum in  Bohemia  a 1742.  v.  etiam  • At— 
neymssenschafiliche  Aufsdtze  von  mehreren 

N°-  2‘  ~ obs-  Pathol, 

pract.  de  purpura  per  anuos  irai  e 1738  In 

NorimtT  uTmVÌie  C|,il,cmce  firassantis, 
Norimb.  1742  ; — Fabricius,  diss.  observata 

,u  edam  circa  «ou.utaUon.rn  epidemica!» 

a.  tlsii  , adnolatam,  Helinst.  ns,  • _ jlEI. 

fcbri,  pclccliialis  i„colas 


fuit.  V.  nova  acta  acad,  nat.  cur.  T.  111. 
append,  p.  i45;  — C.  Strack,  obs,  med.  de 
morbo  cum  petechiis  et  qua  ratione  me- 
dendum  sit.  Karlsruhe  1766.  (2.  ediz.  1796),* 
— Oettinger,  progr.  de  febribus  ab  initio 
mensis  decembris  i77i,  per  annum  1772. 
.EV/brch'aegrassantibus,  Ef.  1772  ; — Luther, 
diss.  de  febre  epidemica  Per  dimidium  an- 
num Erfordiae  grassata,  Erf.  1772;  — Reder, 
diss.  de  epidemia  ut  Mellerstadii  se  exhi- 
buit.  Erf.  1775  ; — Sagar  , historia  morbi 
epidemici  in  circulo  Isglaviensi  observati. 
Lips.  1775;  — W.  H.  S.  Bdcholz.  Nachricht 
von  dem  jetzt  herrsehenden  Fleckund  Friesel 
fieber.  Weimar  1775  ,•  — F.  L.  Kesler  , Beo- 
bachtungen  iiber  die  Epidem.  Faulfieber  in 
den  Wintern  1770 — 1771.  Halle  1775  ; — J.  M. 
Aepli  , Abhandlung  vorn  bdsartigen  Fieber, 
Zurich  niSj  — Rudolstatter,  Abhandlung 
von  jetzt  herumgehenden  Fieber , Rudolst. 
1775  ; — Opiz  , Geschichte  einer  Epidemie 
gallichter,  faulender  und  bosartiger  Fieber  , 
die  in  Minden  i77i  und  1772,  geherrschl  haben , 


Berlin 


W.  J.  N.  Lakgsvert,  histo- 


J la  med.  morbi  epidemici  sive  febris  pu- 
tridae  a.  t77i  et  1772.  Pragae  1775;  — Merkel, 
von  den  jetzt  herrsehenden  hilzigen  Fiebern 
Frankf.  1776;  — Seltmann  , de  febre  noso- 
comica  Vindobon.  1785.  --  Tissor,  de  febre 
comica,  Medio!,  1785;  — S.  Ceva,  Abbondi- 
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von  Lazarethfiebern  , Wien  1784  ; Joseph 
Frank,  Beschreibung  des  Ncrvenfiebers , das 
t inter  den  jungen  Jerzten,  welche  die  prak- 
tisclie  Scinde  in  Wien  bcsuchen , gegen  Ende 
des  Jahres  1796  , gelxerrscht  hat  : nebst  eini- 
gen  Bemerkunqen  iiber  die  Behandlung  des 
Typhus.  Gednlckt  in  der  Sammhmg  medici- 
nisch-praktisclier  Beobachtungen,  herausge - 
geben  von  Weikard.  Ulm  1798.  Uebersetzt  in 
das  Italienische  unter  dem  Titel  : Osserva 
/.ioni  intorno  alla  febbre  nervosa,  la  quale 
ha  regnato  nell'anno  1796,  presso  gli  gio- 
vani medici  che  frequentarono  la  scuola 
clinica  di  Vienna,  trad  coll*  aggiunta  di 
varie  annotazioni  dal  dottore  Giovativi 
Malfatti,  medico  secondario  nello  spedale 
di  Vienna.  — Schreiben  an  Herrn  Professor 
Roschlaob,  in  Bamberg , in  Riicksicht  des  von 
Herrn  Hufeland.  herausqegebenen  Werkthens: 
iiber  Nervenfieber  and  dessen  Complicationen 
^Roschlaub’s,  Magazin.  B.  3.  St.  2.  ) von  Jo- 
seph Frank. 

2.  J.  A.  Pujati,  de  morbo  Narentano  trac- 
tatus,  Velatr.  1747 ; — Gobbi  , historia  epi- 
demicae  febris,  quae  finiente  a.  i752e  1755. 
Tergesti  incolas  vexavit.  Viennae  1754;  — 
Goth,  diss.  historia  et  cura  febris  epide- 
micae, quae  a.  1752  et  1755.  Tergesti  incolas 
vastavit,  Viennae  4754.  * V.  Haller,  collect, 
disput.  Pr.  XVIII.  No.  27 1. 

5.  Car.  Rich  a , constit.  epidem.  Tauri- 
nens.  a.  1720.  — Valcarenghi  , med.  ratio- 
nal. Sect.  5.  cap.  I e III  (Epidem.  Cremo- 
nensis.  a.  1754  et  i758  description  ; — G.  B. 
Morbali  , systema  theoretico-practicum  fe- 
brium  malignarum  et  contagiosarum.  Mu- 
tinae  1759;  — Bianchi  nini  , lettere  medico- 
pratiche intorno  all’indole  delle  febbri 
maligne,  Vene/.  1750  Leopold.  Tro- 
gheri,  in  : Dall’ Armi  , saggi  di  medicina 
pratica.  ( Descrizione  dell’epidemia  Ronce- 
gnense  degli  anni  1751—53  ) ; — Jos,  Ben- 
venuti, diss.  historico-epistolaris,  qua  febris 
epidemicae  in  Luccensis  Domimi  quibtisdam 
pagis  grassatus  describi  tur,  Luccae  1754;  — 
De  Augostinis,  observationes  circa  febres 
miliare»  regnantes  Mediolani  1735.  Mediol. 
1758;  — Borsieri  , presso  Dall’ Armi  , 1.  c. 
P.  IX,  nelle  giunte  ( Costit.  epidem.  Faven- 
tina  dal  1759  al  176 1.  ) e : Institut.  medicin. 
pract.  Voi  li,  cap.  X ; — Fantoni  , speci- 
men observation um  de  acutis  febribus  mi- 
liaris,  Nissae  1762;  — Sarcone,  storia  ra- 
gionata de’  mali  osservati  in  Napoli  nel 
1764.  Part.  2,  §.  405;  ~ T.  Fasano,  della 
febbre  epidemica  sofferta  in  Napoli  l’anno 
*764.  libr.  5.  Napol.  1765;  — Nenucci  , diss. 
historia  febris  epidemicae Senensis  a.  1766  et 
1767.  Senae  1768  ; — Flam.  Migliori  , trat- 
tato delle  febbri  maligne,  Perugia  4772  ; — 
Laniero*,  febris  epidemica  quae  Nicaeae  a. 


1774  et  1773,  grassata  est.  Nic.  1778 ; — Fiera 
do  febre  nosocomica,  Mediol.  1779.  ( 3 . ediz., 
1792.  J;  — Trolli,  in  : Targioni  , raccolta 
d’opuscoli  medici  pratici.  T.  8.  Lettere  in- 
torno l’epidemia  dell’anno  1783  , p.  224. 
fEpid.  del  castello  di  BelgiojosoJ  ; — • J.  B. 
Cambieri,  in  : Targioni  , op.  c.  p.  284  ,*  — 
Carol.  Pinarolius,  in  : Targioni,  op.  c.  p. 
260.  (Epid.  di  Casale  Pusterlengo);  — Maur. 
Angiolini,  ivi  p.  290.  ( Epid.  di  Frascarolli 
in  Lumellina)  ; Pizzorni  ivi;  — Cafurri  , 
istoria  delle  febbri  epidemiche  in  Novi  1785; 
Milano  1786  - G.  Pratolongo,  delle  febbri 
che  si  dicono  putride,  con  due  dissertazioni 
sulle  febbri  epidemiche  che  regnarono  ne- 
gli anni  i74i  — 42  — 45.  Genova  P87;  — Sec- 
chi ana, raccolta  d’opuscoli  interessanti  rap- 
porto le  febbri  putride  biliose  epidemiche 
in  varie  provincie  d’  Italia  e presso  altre 
diverse  nazioni  in  più  parti  d’ Europa  ser- 
peggiate, Mantova  1788. 

4.  Chirac,  traité  des  fièvres  malignes  et  pe~ 
s tilent ielle s , Paris  1742  ; — F.  Brandforst, 
historia  febris  castrensis  petech.epid.  Lugd. 
Batav.  1746;  in:  Haller, collect, disput.  Pr. 
V.  No.  475;  Meynard  e Pouderous  . ob- 
servation sur  la  maladie  ( fièvre  maligne  épi- 
démique  petechiale  ) qui  regna  à Toulouse  en 
1752.  Mémoire  de  Toulose.  T.  I.  Ilist.  p.  83. 

— Cl.  N.  Le  Cat,  an  account  of  those  mali- 
gnant fevers , that  raged  at  Rouen  at  the  end 
of  the  year  1755  and  beginning  of  1754  , in  : 
Philos,  transact.  Y.  1755,  p.  49  ; — Donet  , 
traité  des  fièvres  malignes , Paris  1755;  — 
Malouin,  Mém.  de  V acad.  des  sciences.  Voi. 
V j — Maret,  essai  sur  les  fièvres  épidémi- 
ques  uvee  V histoire  de  la  fièvre  maligne  pé- 
téchiale  de  1761,  In  : Mém.  de  Dijon.  T.  1. 
Mém.  p.  i25  ; — Le  Roi  , prènder  mémoire 
sur  les  fièvres  aigues.  Sect.  2.  p.  2i3.  ('Epi- 
dem.  del  1764  ; — Reri  avalle,  in:  Mém. 
de  la  Soc.  R.  de  médicine  a.  i77i  et  1778. 
p.  55  j — Fournier  , observations  sur  les 
fièvres  putrides  et  malignes,  Dijon  1775  ; — 
Lepecq-de  la-Cloture,  observations  sur  les 
maladies  épidemiques,  Paris  1776  ; — Bonté. 
de  la  fièvre  maligne  épidèmique  qui  a regné 
à Contarne  et  dans  les  environs  pendant  les 
années  1772  e 1775.  In  : Hist,  et  mém.  de  la 
Soc.  Boy.  de  médecine  a.  1776.  mém.  p.  23  ; 

— Joubkrt,  in  hisloire  de  la  Soc.  R.  de  mé- 
decine a.  1776  , p.  529.  Paris  1779  ; — 
Montplanque  , observation  sur  la  maladie 
épidémique  de  Montfort  CAlmavry.  Paris  1780; 

— Ciiambon  de  Montaux,  traité  de  la  fièvre 
maligne  simple.  Paris  1787;— D.  J.  Madesvall, 
relation  des  épidèmies  qui  ont  reqnù  dans  la 
Catalogne  en  1783.  Marseille  1809;  — J.  M. 
Provencal  essai  sur  la  fièvre  d'hòpital.  In  : 
Sedillot,  ree.  périodique  de  la  Soc.de  mede- 
cine  de  Paris.  T.  22.  p.  277. 


quali'  diede  origine  la  rivoinzlon^  alla'descrizione 

die  spopolarono  la  Francia  -, 


delle  molte  epidemie  di  q 

-I.  Rogers,  an  Essay  on  epidemc  diseases 
and  more  particularly  on  the  endemical  epi- 
demics of  the  city  of  Cork  such  as  fevers 
and  small  pox , but  professional]!  of  the  epi 
domic  fever  of  the  year  i734.  Dublin  HO.  . 

c,  Barker,  observations  on  the  present  epi- 
demical fever.  Lond . 17  48;  - Joan.  Pringle, 
observations  on  the  nature  and  cure  of  hospi- 
tal- and  jail-fever.  Lond.  475*0.  Dello  stesso 
an  account  of  several  persons  seized  with  the 
goal-fever  , working  in  Newgale,  and  of  the 
manner  in  which  the  infection  was  communi- 
cated tootle  intire  family.  In:  Philos,  tran- 
sact. Y.  1783  , p.  426.  Dello  stesso  Diseases 
of  the  Army.  7.  edit  London  i777.  p.  5.  Ch. 

G.  §.  6 ; — J - Hunter  , observations  on  the 
diseases  commonly  called  the  jail  or  hospital- 
fever  In  : Medical  Transact.  Voi.  5,  p.  545  ; 

— Joan.  Johnston  , historical  dissertation 
concerning  the  malignant  epidemical  fever  at 
Kinderminster  1756.  Lond.  i758  ; — Grant  , 
an  account  on  the  pestilential  fever  of  Syden- 
ham, commonly  called  the  Gaol-hospital- Ship- 
anil  Camp-fever.  Lond.  1770 j — Lind,  essay 
on  the  most  effectual  means  of  preserving 
the  health  of  seamen  in  the  R.  navy , 1774  ; 

Hello  stesso.  Two  papers  on  fevers  and  in- 
fection. ( Et  : Sammlung  auserles.  Abbondi,  f. 
pr . Aerzte.  B.  2.  St.  ’5.);  — ITaycarth  , a 
letter  to  Dr.  Percival  on  the  prevention  of 
infections  fevers',  — Bell,  diss.  de  febre 
maligna,  quae  anno  1779, legionem  de  Buc- 
eleugh  affimi.  Edinb.  1779  ; — J.  IIei- 
sham,  account  on  the  Jail  fever  or  typhus  car  - 
cerum  as  it  appeared  at  Carlisle  in  the  year 

1781.  Lond.  082;  — R.  Robertson  , observa- 
• . . UiJ  1 ? 

tions  on  the  Jail-  hospital- or  ship- fever,  Lon-  noble  en 

don  1785:  — Dan.  Campbell,  medical  obser- 
vations on  the  typhus.  Lancaster  1785.  (Vers, 
germanica  cum  notis  Alfenburgi  I788edita, 
exstat);  — W.  Rbnwick,  inquiry  into  the 
nature  and  causes  of  sickness  in  ships  of 
war.  Lond.  i792;  — Smyth  , of  the  Jail-dis- 
temper, London  1795  ; — Lipscom  essay  on  the 
nature  and  treatment  of  a putrid  malignant  fe- 
ver which  prevailed  at  Warwick,  London!  1799. 

5.  Barmens,  diss.  de  febre  epidemica  in 
el  circa  Christianstadinm anno praeterlapso 
grassante,  Lund.  Goth.  1771;  — Linnaeus, 
diss.  febris  Upsaliensis,  Upsal.  1757  ; — Pe- 
trus Jon.  Bergius  , kort  anted, ning  on  de 
maligne  feber  mal  flack  ar,  som  [Dried cn  Win- 


ter (1766  ) gick  uti  Stockholm.  In:  Svenska 
Vetensk.  Acad . Handb , 1767,  p.  326i;  — Cal- 
lisen,  in  : Act.  Keg.  Societat,  Havmeng.  T. 

VI.  xtv. 

4,  J.  G.  Carmset,  traiti  des  fievres  mali- 
gnes  epidémiques , qui  out  grassé  tant  à 1 ar- 
sovie  que  clans  la  Cologne  en  1737.  Dresde 
4758;  — J.  Wbitbrecht,  de  feltrili  consti- 
tutione  petechiz.  Petropoli  anno  l <55,  gras- 
sante. In  : Haller,  collect,  disputationum 
Pr.  V.  No.  j 72.  Cfr.  Consilium  mcdicum 
de  morbo  castrensi  epidemico  1794  et  1795. 
Ilei  1 br.  i796. 

5.  A.  Ouvier,  an  account  of  an  extraor- 
dinary disease  among  the  Indians  in  the 
Islands  of  Nantuket  and  Martha's  Vineyard 
in  New -England,  in:  Philosoph.  Transactions 
Voi.  XX.  p.  J35;--G.  Buchanan,  treatise 
upon  the  Typhus  fever  , Baltimore  i75S  -- 
W.  Gamage.  some  account  of  the  fever  which 
existed  in  Boston  during  the  autumn  and 
winter  of  *817  and  i8iS.  Boston  i818j  - N. 
Smith,  a practical  essay  on  typhus  fever. 
New -York  1824. 

6-  Observations  sur  une  èpidémie  ( de  fièvre 
putride  ou  maligne)  qui  a regni  dans  diver- 
ses  parties  de  la  France,  Juin  I79i.  In  : Bul- 
letin de  la  soditi  phi  lo  mali  que.  T.  I.  p.  2, 
- Rat  in  , instruction  sur  la  maladie  la  plus 
commune  dans  Ics  lègions  de  la  ripublique 
francoise,  Paris  1798  j — A.  Portal,  mimoi- 
res  sur  la  nature  et  le  traitemenlde  plusieurs 
maladies.  T.  LI.  No.  1.  ( Typhus  de  la  Ven- 
dée ) j - Fodere,  mimoires  de  midecine  pra- 
tique. Histoire  de  la  fièvre  èpidimique  de 
Nice  de  i799  à 1800  , Paris  18OO.  - Trous- 
set,  histoire  de  la  fièvre  qui  a regni  à Grc- 
1800.  Grenoble  1800  j — Marquis  , 
diss.  sur  Its  maladies  pendant  et  après  le 
siège  de  Toulon,  Paris  1805;  — Chevasrieu 
d"  Audi  bert,  rapport  sur  V èpidémie  d'  Er- 
cole, Caserta  1807  ; - Saint  Fresne  e Raisin, 
rapport  fait  à la  soditi  de  midecine  de  Caen 
sur  une  epidimie  ( de  fièvers  malignes  ) qui 
s'  est  manifèsti  au  primtemps  dernier  (i809) 
dans  la  commune  de  la  Graverie , arrondisse- 
ment  de  Vire,  Depart,  du  Calvados,  avec 
une  lettre  du  Dr.  Maurice,  sur  la  maladie 
qui  a regni  à la  Graverie , V.  Annuairc  de 
la  Soc.  de  midecine  du  clipart,  de  V Bure  a. 
1810,  p.  59  j — Arnal,  meditations  pratiques 
sur  les  fièvres  cirébrales  observées  à Beziers 
depuis  la  fin  du  dicembre  1808 ; jusqites  ters 
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k Germania  1 , la  Polonia , la  Russia  2 v P Inghilterra  , la  Sco- 

le  milieu  de  mars  1809.  In  : J tinaie s de  la  lachfìeber  -nel st  Beschreibung  einer  sdir  bò - 
Soci ètè  de  médecine  de  Montpellier.  T.  XIX  j sartigen  FrìescUrankheit  , Leipzig  1802;  - 
- GeoffkOy,  e Nystbn.  observations  sur  té  pi-  Eh.  Fr  Harless,  IVeue  Untersuchungen  iiber 
démie  (qui  a regné  vers  la  fin  de  1808  et  le  das  Fieber  iiberhaupt  und  die  Typhus  Fieber 
commencement  de  1809.  dans  Ics  divers  dépar-  insbesondcre , Leipz.  180-4  g --  J.  Pi  osile  a , 
temens  de  V Empire  et  spécialcment  sur  la  li-  Darstellungsversuch  der  in  Mahren  1803.  aus- 
gne  de  passage)  des  prisonniers  Espagnols.  gebroclienen  Epidemie,  Britnn  1807  j --  J.  V. 
ivi.  T . XIX.  p.  54  fi;  - L.Beaulac,  histoire  ab  IIildenbrand,  iiber  den  ansteckenden  Ty- 
de  la  constitution  épidémique  observée  chez  phus,  nebst  einigen  Winken  zar  Beschrankung 
les  soldats  francois  dans  V impilai  militarne  oder  ganzlichen  Tilgung  der  Kriegspest  und 
de  Vienne  , Paris  1810  J - Rcjétte.  observe-  mehrerer  anderer  M ensdienseuchcn  , Wien 
tions  cliniques  sur  line  maladie  , qui  a regné  1810  (2.  Juflage , della  quale  ini  servo,  ivi 
à l’ospice  du  Nord.  Paris  1811;  - Massdyer-,  1813.  )j  Kolbany  , Berherkungen  iiber  den 
observations  faìtes  à V hupìtal  militaire  de  ansteckenden  Typhus , welcher  im  Jahre  i809 
Strasbourg  sur  la  maladie  dite  fièvre  des  ho-  - 1810,  in  Presburg  lierrschte,  und  iiber  die 
pitaux , Paris  1811;--  J.  Meyrieu,  lettre  sur  Wìrkung  des  Jcahen  und  warmen  ìfassers 
une  épidémie  de  fièvre  pétéchiaìre,  qui  a regné  als  ein  Heilmittel.  Fresh.  1811  g — Po.  K,. 
à St.  Gilles  dans  le  courrant  de  V hi  ver  1812  Hartmann  , die  Tliorie  des  ansteckenden  Tip 
et.au  commencement  du  primtems  I8i5.  In.*  phus.  JFien  18i2  j — Ueber  die  jetzt  herr- 
Ànnales  de  la  Soc.  de  médecine  de  Montpel-  schenden  Lazar  eth  fieber,  Hire  Ursachcn,  Renn- 
lier.  T.F5  p.  168  ; --  Schakl  e Hassert,  prè-  zeichen  und  Verxmhrungsmittel.  Von  einem 
cis  historique  et  pratiquesur  la  fièvre  miliare  practischen  Jr  zie,  Leipzig  I8i5  j -- Die  Krieg- 
qui  a regné  épidèmiquement  [dans  plusieurs  spest , oder  das  ansteckende  Hospitalfieber . 
communes  du  Depart,  du  Bas-Rhin  pendant  Fine  Volksschrift  zur  JFarnung  und  Belehrung, 
Van  iSi2.  In:  Sedillot  , ree.  period,  de  la  fon  einem  sachsischen  Jrzte,  Leipzig f lsl5, — 
Soc.  de  médecine  de  Paris.  T.  XLVIIl.  p.  7,*  A.  F.  Marcus,  iiber  den  jetzt  her r schenden  Tip 
--  Fournier,  e Vaidy.  In  : dictionnaìre  des  phus,  Bamberg  i8t5.;  Dello  stesso,  Beleuchtung 
sciences  médicales , T.  XV.  §.  n49~15i5.  Paris  meiner  Jnsichten  iiber  den  herrschenden  an* 
1816  ; — Chomrl,  des  maladies  pestilcntielles,  siechenden  Typhus,  ivi.  18i5;  dello  stesso. 
Paris  i82i . §.  749—lSió  j — P.  Rayer,  histoire  Betrachtungen  iiber  die  TPirkungen  des  Feti- 
de la  saette  miliare  qui  a regné  en  182i.  dans  chialcontag turns , entnommen  aus  Leichenoff- 
le  Depart,  de  V Oise,  Paris  1822  j — P.  R.  nungen  von  Dr.  J.  13.  Jemina,  nebst  einem 
Eydèsè  , observations  sur  la  fièvre  miliare,  Sends  dire  ih  en  an  Professor  Friedreich,  iiber 
qui  regne 'épidèmiquement  dans  V arrondisse-  den  Werth  der  I.ei  eh  end  If  nungen.  1814  ,*  Dello 
ment  de  Bayeux.  18:21,  --  Gli  autori  francesi  stesso.  Jntwort  an  Boschtaub  iiber  den  Ty- 
delle  malattie  degli  eserciti  - Compendio  phus.  ivi.  j 8 1 4 Dello  stesso.  Ein  Wort  iiber 
della  storia  e letteratura.  §.  XI.  N.  14,  die  zwey  IV or  te,  ivi  1813,*  — A.  Dorn  , Be- 
1.  Schnellborn,  diss.  prospectus  febrium  merkungen  iiber  die  Schrift  des  Dr.  Marcus 
per  a.  1789.  Erfordiae  grassan  tiurn  , Erf.  dm  ansteckenden  Typhus  betre [fend,  Bamberg 
1790;  — Fr.  W.  va»  Hoven,  Gcschichte  eines  i8i5,*~  Veistz,  Berichtigung  einiger  Sàtze 
epidemischen  Fieber s , welches  in  den  Jahren  in  der  so  eben  erschienenen  Schrift  des  Dr. 

1792  und  i795.  in  Asperg  geherrscht  hat.  Jena  Marcus  iiber  den  herrschenden  contagiosen 

1793  ; - F.  G.  Schaeffer  , das  in  den  Mo-  Typhus,  Bamberg  18i5  ; - Zenzen,  Leydig, 
nathen  November  und  December  1793,  in  und  und  Renard,  Bemerkungen  fiir  Jerzle  welche 
um  Regensburg  her r s ahende  Nerv en fieber.  Be-  die  herrschenden  Nervenfìeber  gliicklich  heilen 
gensb.  1793  j — Nenngbaum  diss.  historia  wollen.  Mainz  i8i5;  - Rokculaub,  an  Mar- 
morbi  contagiosi  epidemici  a.  1795  et  1794.  cus  iiber  den  Typhus.  Bamb.  18i4,-  Dello 
I1  rancogallis  raptivis  Culmbacum  delati,  «lesso  einìge  Nacherinnerungen  an  den  Leser 
Erlang.  1796,*  — Marschall,  descriptio  epi-  seines  Schreibens  an  Marcus,  ivi  1814,  — F 
deinicae  febris  nosocomiorum.  Mari).  1796 j R.  BischOff  , Beobachtungen  iiber  den  an- 
--  Eisfeld,  <1  iss.  meletemata  quaedam  ad  steckenden  Typhus  und  die  Nervenfìeber  nebst 
histonam  naturalem  typhi  acuti  Lipsiae  ihrerBehandlung.rrugiSUj-K.A.WiiiVi- 
aestivo  tempore  a.  1799  , grassantis  , perii-  hold,  kritische  Blicke  auf  das  JVesen  des 
nentia,  Lips.  1800.  (Brera,  sylloge  opusc.  Nervenfìeber s und  seine  Behandlung  , Dresd. 
Voi.  VI,  p.  \.)'3  ~ J.  N.  Feitchmayer,  Bey-  I8i4^*  — J.  F.  Ackermann,  von  der  Natur  des 
trag  zur  Gcschichte  des  in  einem  Theil  von  ansteckenden  Typhus  und  dem  IFesen  des 
Schwaben  herrschenden  Ncrvcn fieber s , Ulm  Jnsteckungssl.offes  und  der  Jrl  sicli  geyen 
i860;  - Ivi: eysig,  Jbhapdlung  uber  das  Schàr-  deriseli' en  zu  sichern  und  die  Methode  die 
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Krankheit  zu  heilen,  Heidelb.  1814;  *-  N- 
Friedreich  , iiber  den  Typhus  urici  die 
EntzUndungswidrige  Methods  dageyen ■ iViirzb. 
1814  ; — J.  Ch.  Gf.  Joro,  , die  Nervenfìe- 
ber  im  Jahr  i8i5 , linci  eine  zweckmdssige 
Behandlung  derselben , fiir  Privat-und  Mili- 
tar- Aerzte,  Leipz  18i4  ; --  W egeler,  kurze 
Jnleitung  den  gegenwartig  herrschenden  ans- 
leckenden  Tyhus  zu  behcincleln , Colmar  1814  ; 

— c.  W.  IIgfeland,  iiber  die  Kriegspest  al- 
ierei' urici  neuerer  Zeit.mit  besonderer  Bilck- 
siclit  auf  die  Epidemie  des  Jahres  i8i5  , in 
Deutschland.  Berlin  1814  ; — E.  Horn, 
Erfahrungen  iiber  die  fJeilung  des  anstecken- 
den  Nerven  urici  Lazarethfiebers,  iiber  die  Mie- 
tei seine  Entstehung  urici  Verbreitungvon  La- 
zar  ethen  aus  za  verhiiten  , uncl  sich  vor  A ri- 
sieekung  zu  sichern.  2.  Avflage.  Berlin  1814  ; 

— Eisenoiir.  iiber  die  Natur  uncl  Behandlung 
des  epiclernischen  urici  contagiaseli  Nerven  fie- 
bers,  welches  im  November  urici  December  i8i3, 
in  den  Militarhospitalern  in  Karlsruhe  herr- 
schte,  Karlsruhe  18i4;  — Weber.  Bemerkun- 
gen  iiber  die  in  Kiel  und  cleri  umliegenden 
Gegenclen  im  An  funge  des  Jahres  i8i4.  herr- 
schenden Kranklieiten , besonders  den  Typhus t 
Kiel  i814;  - L.  S,  D.  Mutzenbrecher  vor- 
laufige  Nachricht  von  den  jetzt  herrschenden 
Kranklieiten  dieser  Staclt,  iiber  Zeichen . Clia- 
rakter , Behandlung  und  Verhiltung  derselben, 
Altona  18i4 ; — G.  A.  Richter,  medicinische 
Geschichte  cler  Belagerung  uncl  Einnahme  der 
Festung  Torgau  uncl  der  Epidemie  welche 
daselbst  in  den  Jahren  1815  und  1814.  herr- 
schte,  Berlin  18i4  ; - Dzondi,  iiber  das  Ner- 
venfieber  zu  Halle  V.  Allgemeine  Literatur- 
Zeitung.  Jan.  i8i4.  No.  15;  --  W^demeyer, 
iiber  die  Erkenntniss  und  Behandlung  des 
Typhus  in  seinem  regulàren  und  anomalen 
Verlaufe.  Halberst.  i8i4;  — G.  Freiherr  von 
Wedekind,  einige  B licite  in  clic  Lehre  von 
cleri  Entziinclungen...  uncl  von  ehm  anstecken- 
clen  faulen  Nervenfieber  insbes  onci  ere.  Darmst 
1 8 1 4 ; — J.  Jac.  Gunther  , einige  Bemerkun- 
gen  iiber  die  jetzt  heerschende  Fieberform. 
Coin  i8i4  ; — K.  Wolfart,  das  Caulfìeber 
bi  sondei  s in  Beziehung  auf  dessen  Er  schei- 
nung  uncl  Ausbreitung  in  Kriegen , in  Aplio- 
rismeri  dargestellt,  Halle  1814;  - Schdbader 
zwey  ìforte  iiber  die  allerneueste  Ansiclu 
und  Behandlungsart  des  Typhus  , Land  shut 
1814;  - M.  W.  Schnermann  , Bey  (rag  e zar 
Erkenntniss  uml  Kur  des  ansteckenden  Ty- 
phus, rnrt  besonderer  Biicksicht  auf  cleri  Main - 
krers,  Bamberg  .8.4;  - Dr.  Strantz,  an  M. 
" . * ehneemann  iiber  den  ansteckenden  Ty- 
phus, Bamb.  1814;  - Wacker,  iiber  cleri  Ty- 
phus und  die  herrschenden  Kranklieiten.  Dii - 


lìngen  1815;  - K.  F.  Becker,  iiber  die  Er- 
kenntniss urici  Heilung  des  Petecliialficbers  , 
Goti.  1814  ; - J.  J.  Reuss  , selbstbestancligc 
Form  und  Jdentitat  der  ansteckenden  Fieber 
mit.  der  orientalischen  Pesi  , Niirnberg  1815; 

- F.  Goeden,  das  wissenscliaftliche  vom  an- 
steckenden Typhus,  Breslau  18165  — J . W. 
H.  Conradi  , animarì versione»  de  febre  pe- 
techiali,  Heidelb.  1 818  ; — C.  F.  v.  Pommer, 
Beytrage  zur  nàhern  Kenntniss  des  sporacli- 
schen  Typhus  und  einiger  mil  ihm  verwancl- 
ten  Krankbeiten,  gegrundet  aùf  Leichenoff- 
nungen , Tubing.  1821  ; --  P.  J.  Schneider, 
iiber  den  sporaclen  Typhus  urici  clas  Wechsel- 
fieber  als  Krankheit sformen  des  Gangliensys- 
lems.  Tiibingen  1826;—  G Rau,  iiber  die 
Behandlung  des  Typhus.  In  : Heidelberger 
Iclinische  Annalen.  B.  2. 

2.  Ellrich,  diss.  de  febre  petechiali  in 
urbe  et  agro  Vilnensi  a 1794e  1795.  epidem. 
Regioni.;  - Joseph  Franck,  in  Act.  clinic 
aim.  II  ; - A.  Sniadecki  , Któtkie  opisanie 
goraczki  iaka  panowata  w roku  1812  i 1815 
tak  w miescie  Wilnie.  iako  i w catey  Litwie . 
In  : Parnietnikow  Towarzy stiva  Lekctrskiego 
ìVilnenskiego,  Tom.  I.  p.  79. 

5.  H.  S.  Jackson,  observations  on  the  epi- 
demie disease , which  lately  prevailed  at  Gi- 
braltar , Lond.  18O6;  Del  medesimo  (?) 
Analytical  sketch  of  the  history  and  cure  of 
contagious  fever , Loncl.  18i9  ; - J.  Haviland, 
some  observations  concerning  the  fever  which 
prevailed  at  Cambrige.  In  : Medical  transac- 
tions. Voi.  V.  p.  081;  — R.  Harison,  a sta- 
tement of  two  cases  of  fever  which  occurred 
at  Cambridge,  ivi.  Voi.  5.  p.  400;  -- A.  II.  Cal- 
lanan,  Bemarks  on  the  pathology  and  treat- 
ment of  typhus  fever,  Cork  1817;  — E-  Per- 
ci val  , account  of  an  epidemic  petechial  fe- 
bricula.  V.  The  Dublin  hospital  reports  and 
communications ■ Voi.  L.  Dublin  1H7  ; Dello 
stesso.  Practical  Observations  on  the  treat- 
ment, pathology  and  prevention  of  Typus 
Fever,  London  1819;  --  Th.  Bateman,  suc- 
cinct account  of  the  contagious  fever  of  this 
country . exemplified  in  the  epidemic  now  pre- 
vailing in  London,  Lond.  1818  ; J.  Armstrong, 
a practical  illustration  of  typhus  fever , of  the 
common  continued  fever,  and  of  inllammatory 
diseases. 5. Edit,  LondoniSW.-  II.  Clutterbuck, 
observations  on  the  preservation  and  treatment 
of  the  epidemic  fever  at  present  prevailing  ivi 
the  Metropolis  and  most  parts  of  the  United 
Kingdom  , London  1819;  — J.  Cheyne,  re- 
port of  the  Hardwike  fever  hospital  for  the 
year  ending  the  51.  of  March  1818,  including 
a brief  account  of  an  endemic  fever  etc.  In- 
Dublin  Hospital  Reports , Voi.  2.  ; - W.  Sto- 
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cker,  medical  report  of  the  fever  hospital  and 
House  of  Recovery,  Cork  Street , for  the  year 

1816 , with  some  account  of  the  succeding 
Epidem.  In  : Transactions  of  the  Fellows 
and  Licentiates  of  the  King's  and  Queen's 
College  of  Physicians  in  Ireland.  Voi.  2 ; — 
F.  Barker,  medical  report  of  the  House  of 
Recovery  and  fever  hospital  in  Cork -Street 
Dublin.  In  : Transact,  cit.  Voi.  2 ; — J. 
O'Br  1 E!Y  , medical  report  of  sick  poor  Insti- 
tution for  tke  year  1817.  In  : Transact,  cit. 
Voi.  2 ; — A.  Duncan,  reports  of  the  practice 
in  the  clinical  Wards  of  the  R.  Infirmery  of 
Edinburgh  during  the  Months  of  Novembr. , 
Decembr.  and  January  18i7,  4818  , and  May, 
June  , July.  Edimb.  and  Lond.  1818.  ; — R. 
Grahmak,  praticai  observation  on  continued 
fever  especially  that  form  at  present  existing 
as  an  epidemic  etc.  Glasgov . I8i8;  — Black, 
in  : Transactions  of  the  associations  of 
the  Queen  College  of  Physicians  in  Ire- 
land, Voi.  II.  Dublin  1818;  — B.  Welsh  } 
a practical  treatise  on  the  efficacy  of  Blood- 
letting in  the  epidemic  fever  of  Edinburgh , 
illustrated  by  numerous  cases  and  tables, 
extracted  from  the  Journals  of  the  Queens- 
berry  House  Fever  Hospital.  Edinburgh  1819. 
- R.  G rattan  , medical  report  of  the  fe- 
ver hospital  and  House  of  Recovery  , Cork 
Street  , Dublin , for  the  year  ending  4. 
th.  January  1819.  Dublin  1 8 1 9 y — J.  Cramp- 
ton,  medical  report  of  fever  department  in 
Steevens's  Hospital,  containig  a brief  account 
of  the  late  epidemic  in  Dublin  , from  Sep- 
tembeptember  1817.  to  August  1819.  Dublin 
Dublin  18i9 ; - Robert  Reid,  in:  Transac- 
tions of  fellows  and  licentiates  of  the  King 
and  Queen ' s college  of  Physicians  in  Ireland. 
Pol.  5, 1820.-  W.  Harty,  an  historical  sketch 
of  the  causes,  progress,  extent  and  mortality 
of  the  contagious  fever  epidemic  in  Ireland 
during  the  years  1817,,  1818,  i8i9;  with  nume- 
rous tables  , official  documents , and  private 
communication  , illustrations  of  its  general 
history  and  of  the  systems  of  management 
adopted  for  its  suppression.  Dublin  i82o  j Fr. 
Rogan,  observations  on  the  condition  of  the 
middle  and  lower  classes  in  the  Forth  of 
England , as  it  tends  to  promote  the  diffusion 
of  contagious  fever:  with  the  history  and 
treatment  of  the  late  epidemic  disorder,  as  it 
prevailed  in  an  extensive  district  of  that 
Country  j and  a detail  of  the  measures  adop- 
ted to  arrest  its  progress,  Lond.  1820;  - J. 
C.  Prichard,  a history  of  the  epidemie  fever 
which  prevailed  in  Bristol  during  the  years 

1817,  1818,  1819 , found en  on  reports  of  St. 
Peter's  Hospital  and  the  Bristol  infirmary. 
London  ig20  ; - T11.  Mills,  second  edition 


of  the  morbid  anatomy  of  the  brain  in  ty- 
phus or  brain  fever,  to  which  are  added  cases 
of  the  epidemie  of  1818.  with  a few  remarks 
on  its  nature  and  mode  of  trea'ment,  Lond. 
1820  ; - Barker  , and  Ciieyne  , account  of 
the  epide  mical  fever  in  Ireland  , London 
18-24. 

li.  L.  E.  Polidori,  memoria  sopra  un  tifo 
contagioso,  Pisa  1798 ; -Penada, quinquen- 
nio terzo  delle  osservazioni  medico-pratiche 
meteorologiche  pel  1799,  1800  ; - Rasori  , 
storia  della  febbre  petecchiale  di  Genova 
negli  anni  1799-1800.  ann.  XI.  (2da  edi- 
zione Milano  I8i5.  ) ; J.  B.  Guani,  riflessioni 
sull’epidemia  della  Liguria  , ossia  saggio 
d’una  nuova  teoria  sul lé  malattie  epide- 
miche contagiose.  Genova  1801;  - A.  Gob- 
bbttì,  riscontro  medico  del  tifo  contagioso 
osservato  nel  distretto  di  Rovigo,  Padova 
1802;  Dello  stesso,  prospetto  nosologico  del- 
l’ospedale provisorio  nel  lazzaretto  a Ro- 
vigo destinato  alla  cura  dei  tifici  nell’an- 
no 1817.  Rovigo  1818;  - G.  Barzelotti  , 
commentario  sulla  febbre  petecchiale  con- 
tagiosa , che  ha  dominato  e regna  tuttora 
in  più  luoghi  della  Toscana.  Siena  1804  ; 
— Del  medesimo  epistola  palalogica  sulla 
malattia  da  esso  sofferta  con  riflessioni  c 
dilucidazioni  sulla  febbre  petecchiale  con- 
tagiosa dominante  in  cjuest’anno  1817 , 
Pisa  1817  ; — Ramati  , sulla  febbre  petec- 
chiale che  dominò  tra  la  soldatesca  acquar- 
tierata in  Novara  la  primavera  dell’anno 
1806  In:  Efemeridi  chimico-mediche,  se- 
raestr.  2.  No.  2.  1806  ; — D.  Thiene,  storia 
del  tifo  contagioso  che  regnò  epidemico 
nelle  carceri  di  Vicenza  alla  fine  del  1811  , 
e al  principio  del  1812.  Vicenza  18i2;  - L. 
Grossi,  rapporti  fatti  al  Pi  1 1 ustr.  magistrato 
di  sanità  sulla  febbre  petecchiale  osservata 
in  vari  luoghi  del  ducato  di  Genova  nel- 
l'anno 18i7  , Genova  1817;  - P.  Pirondi  , 
cenni  sull’ indole  contagiosa  della  febbre 
che  ora  infesta  gli  abitanti  della  città  e 
provinciadi  Regg:o,  Reggioi8i7;-  G,  Ricci, 
sullo  stabilimento  dell’ ospedale  della  ge- 
nerala, all’ occasione  dell’ epidemia  petec- 
chiale dominante  in  Piemonte,  Torino 
1817  ; - L.  Perla  , memoria  sulla  febbre 
petecchiale.  Lodi  i8i7;  Cfr.  memoria  storica 
sulla  petecchia  che  negli  scorsi  mesi  di 
quest’  anno  1817,  ha  dominato  nella  pro- 
vincia di  Lodi  e Crema  , Lodi  1818;  — G. 
Cerri,  osservazioni  intorno  al  morbo  pe- 
tecchiale. V.  Annali  universali  di  medicina^ 
Voi.  2,  1817;  - G.  C.ERIOH,  cenni  sull’  in- 
dole sten  ica  della  febbre  nervosa  petecchiale. 
V.  annali  universali  di  medicina.  Voi.  5. 
1817;  - A Bodei,  preparativi  per  la  solu- 
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adorni  udendovi  si  inoltre  eli  autoii  uei  tiat- 

oo  n • ° 


/.Sono  di  gravissimi  problemi  in  {orno  al- 
1’ epidemia  dominante  nel  1817  : --  S.  Val- 
m,  alcune  riflessioni  teoretico  pratiche  sui 
tifi  osservati  in  Venezia  nel  mese  di  Marzo 
dei  ;817,  con  varie  discipline  e regole  im- 
portanti e trascurate  sul  modo  di  preser- 
varsi dal  tifo  attuale  ad  impedirne  la  dif- 
fusione. Venezia  1817;  --  C.  Speranza,  sto- 
ria del  tifo  petecchiale  dominante  nella 
provincia  mantovana.  V.  Annali  univer- 
sali di  medicina.  Voi.  4.  I8i7  j — G.  Tom- 
masini,  opuscoli  fase.  5.  Delle  febbri  conta- 
giose Zecciiinelli,  narrazione  del  tifo 
contagioso  che  ha  regnato  nella  II.  città 
di  Padova  ne’  primi  otto  mesi  dell’  anno 
181"  Padova  ì8ì8;  - G.  Pallàzim  , ricerche 
intorno  alla  provenienza  della  malattia 
petecchiale  che  ha  regnato  nella  commune 
di  Viadana  nell’anno  i8i7.  Cremona  18!8; 
- Fu.  Brugnolo  , osservazioni  medico-pra- 
tiche sopra  il  tifo  che  regnò  nel  i8i7.  neldi- 
strettodi  Feltre.  Feltro  18:8;-  A.Raikem  e N. 
Bianchi,  memoria  sulle  malattie  che  hanno 
regnato  a Volterra  negli  anni  18I6  e 1817. 
Firenze  18i8.  --  A Frari  , storia  della  feb- 
bre epidemica  che  regnò  a Spalatro  e luo- 
ghi vicini  nell’anno  i8i7.  Padova  ^ 8 1 8 j-  -- 
D.  Thiene  , bilancio  medico  del  tifo  con- 
tagioso che  regnò  epidemico  sulla  provin- 
cia vicentina  nell’anno  1817  , con  alcune 
riflessioni.  Vicenza  1818  ; - Berti  , e Gug- 
gerotti  Fracastou  , notizie  istoriche  in- 
torno al  tifo  carcerale  di  Verona  nell’an- 
no 1 8 n , Verona  i8is  ; --  F.  Mattigli.,  me- 
moria storico  critica  sul  vero  modo  (Pagire 
del  miasma  tifode.  Parma  18.8.  - M.  F.  Mar- 
colini  , delle  principali  febbri  tifiche  di 
Fdine  nel  secolo  XVI.  Venezia  i8!7.  E Con- 
stituzione  dei  tifi  di  Udine  nei  due  ultimi 
quartali  del  1817,  Vene?..  i8i8  G.  Ramati, 
dei  mali  che  epidemicamente  regnarono 
nella  città  di  Novara  e suo  contado  nel 
i8i7.  V.  Annali  universali  di  medicina.  Voi. 
7, i8l8.  — G.  Palloni,  commentario  sul  mor- 
bo petecchiale  dell’anno  i8i7,  Livorno  i8i9, 
-Fu.  Buffa,  fatti  ed  osservazioni  sulla 
febbre  epidemica  petecchiale  che  ha  regnato 
in  Ovada  nel  1817,  Firenze  isn»—  A Galli, 

stona  della  febbre  petecchiale  manifestatasi 
in  Pennate  negl’ anni  1817,  iSiS^iS’O.  Mi- 
lano ib-20.  - Casponi  , storia  della  febbre 
petecdnale  che  ha  regnato  nella  provincia 
di  Milano  nel  i8i7,Pavia  i820.  - E.  Acerbi, 
Il  toorel-ico'Pi'atica  del  morbo  petec- 
, ;?  el^lano  >«22.  -- V.  Ottav.ani,  cenni 
o _ ^ 1 petecchiale  di  Roma  dell’anno 

ma.  --  a.  Omodei,  del  governo  po- 


litico medico  del  morbo  petecchiale  con  un 

prospetto  nosografico-statistleo-comparativo 
della  febbre  petecchiale  che  ha  regnato  epi- 
demicamente negl’anni  i8i7  o i8i8  per  uso 
de'  medici  e de’ magistrati  deputati  alla 
soprintendenza  della  pubblica  salute.  Con 
25  tavole,  Milano  1822. 

i.  IIaniveken , diss.  de  fóhri bus  malignis, 
Lungd.  Bat.  i70i.  - Sghreiber,  diss.  de  fe- 
bre  maligna,  Erford.  i704.  - Crausius,  diss, 
de  morbo  castrensi.  Vien.  i704.  - Vater, 
diss.  de  fe  bri  bus  continuis  malignis  earun- 
demque  medendi  rationibus,  Witeb.  i7ii. 
Dello  stesso.  Diss.  de  febri  pctechialis  in- 
dole et  medicina,  Witeb.  1712.  - Vesti, diss. 
de  febribus  malignis  in  genere.  Erf.  i7n. 
Dello  stesso.  De  febre  petechiali  , Erf.  i7i2, 
--  Sebiz,  diss.  de  febre  petechiali,  Erf.  I7i9. 

- Mììller,  diss.  de  febre  maligna  epidemi- 
ca, Basii.  i7i6.  — Evselius  , diss.  de  febre 
castrensi  , von  der  Polnischen  und  Unga- 
rischen  Krankheit,  Erfurt  i7i6.  --  Bergen  , 
diss.  de  purpura.  Erankf.  nifi.  — Decker  , 
diss.  de  notabili  quodam  casu  febris  pete- 
chialis  cuoi  cholerico-causode  complicatae, 
Ultraj.  i7i7.  - Hoyer,  de  febre  petechizante 
epidemica,  Ilafn.  i7i7.  - Bayer  , diss.  de 
febre  miliari  , Atd.  i7i7.  — Fischer  , diss. 
de  febribus  malignis  generatimi  spectatis  , 
Erf.  1728.  — Luther,  diss.  de  febre  puncti- 
culari  seu  purpurata  , Erf.  1752.  et:  Diss. 
de  febre  maligna,  Erf.  1736.  - Loescher  , 
diss.  de  febre  petechiali  castrensi  et  epide- 
mica, Witeb.  j73S.  - Alberti,  diss.  de  mor- 
bo Uungarico  epidemico,  Hagxjmaz  oder  hi- 
tzige  Hautkranhheit.  In  : IIalleri  , collect, 
disput.  Pr.  V.  No.  i70,  bello  stesso  diss.  de 
febre  castrensi  , Hai.  1755.  --  Stahl  , diss. 
de  febribus  malignis  generatilo  spectatis. 
Erf.  1757.  — Schulze,  diss.  de  febrium  ma- 
ìignarum  indole  et  curatione,  Hai.  1740. — 
Goeucke,  diss.  de  febre  maligna  petechi- 
zante, 1740.--  Payer,  diss.  an  frequentior 
hodie  quam  , oliai  febris  maligna?  Paris. 
i74i.--  Juch,  diss.  de  morbis  castrensibus. 
Erf.  1747.  --  Pbinard  , diss.  sur  la  fièvre  mi- 
liare maligne  , fionon.  1747 . --  Oberkamp  , 
diss.  de  febribus  malignis,  Uerbipol.  1748. 

— Reen,  diss.  de  febribus  purpuratis  vulgo 
Frieselficdern.  Dardenoviae  1 748.  --  Ittner, 
diss.  de  petechiis,  Mogunt,  i7o7.  --  Gmelin, 
diss.  de  febre  maligna,  Tub.  1759. -- Csapo, 
diss.  de  febre  Hungarica  , Basii.  1759.  -- 
Schwartz,  diss.  febris  malignae  idea  genc- 
ralis.  Argent.  t7G0.  --  Tremelius,  diss.  me- 
ditationes  circa  febrem  malignam  univeiv 
salem,  Argent.  1764,  --  Ravenstein,  diss.  <1g 


dfx  tifo 

tati  del  tifo  contagioso  qua  e là  pubblicati  ne'  giornali  medici  e in 
altre  opere  di  simil  latta 


febre  petechiali,  Argent.  i761.  --  Krahmrr, 
diss.  sistens  meditationes  circa  febrern  ma- 
lfgnam.  Argent.  i765.  --  Sigwart  , diss.  fe- 
hris  rnalignae  pa t!i ol ogia  Tiib.  1768  — 

Oroszy.  diss.  observat'ones  physieo-mcd  icae 
circa  genuinas  fehres  maligna*  tam  epide- 
mica* qnam  sporadica*.  Basii.  i77t.  — Gro- 
sky,  diss.  de  febre  maligna  grassante  pesti- 
lenti Hungarica.  Basii.  i77i.  - Nicolai,  diss. 
de  febribns  rnalignis.  Jen.  i772.  --  Van  der 
Moot,  diss.  de  febre  petechial i.  Lugd.  Bat. 
1773.  — Altoff,  de  febre  petechiali  in  J.  P. 
Frank,  delect,  opusnil.  Voi.  IV,  - Stk- 
phanson  , diss.  de  typho,  Edinb.  1776.  •- 
Nietzky  diss.  casum  memorabilem  febris 
malignae  continens,  Hai.  i77 6.  - Fearne  , 
diss.  de  typho  seu  febre  nervosa  . Edinb. 
1778.  — Hartmann  , diss.  peferhialis  beni- 
gnissimae  indolis  exemplum.  Fr.  ad  Viadr. 
1780.  — Paton  , diss.  de  typho  graviori  pe- 
techiali, Edinb.  i782.  -•  Schlichtenhorst  , 
diss.  de  febre  petechiali.  Goett.  1785.  - Wal- 
ler, diss.  de  typho,  Edinb.  178  Alberti, 
diss.  de  febre  petechiali  , Goett.  i784.  -- 
M’  Morrai»,  diss  de  typho.  Glascov.  1784. - 
O'Ryan  , diss  sur  les  fìèvres  infectueuses  et 
contcujievses.  Lyon  i783  - Renwick.  diss.  de 

typho,  Edinb.  1787.  — May,  diss.  quaeriam 
de  typho,  Lugd.  Bat.  1787.  -r  Pi  pan  , diss. 
de  febribus  rnalignis.  Ingoisi.  i788.  — Van 
per  Beelen  , diss.  de  febre  cura  pete- 
chiis  , Lovan.  i788.  — Bagnal  , diss.  de 
typho,  Lugd.  Bat.  1789.  - Cugnon»,  diss, 
rie  typo.  Edinb,  i789.  --  Bowles,  diss.  de 
febre  typhode , Edinb.  i79o.  - Soelling, 
diss.  de  febre  carcerimi,  Marb.  1790.  (Brera, 
sylloge  opusc.  Voi.  IV  p.  i97,  ) ~ZoPF,diss. 
de  febre  cum  petechiis.  Lips.  1790.  - Ludwig, 
diss.  de  Febrecum  petechiis.  Lips  1791.-  Sa  al 
mann,  diss.  descriptio  febrium  malignarum 
in  genere,  Miinster  i79i. - Reil. diss.  sistens 
pathoiogiam  typhi  acuti,  Hai.  1792.-  Minor, 
diss.de  typho,  Edinb.  1795.  — Wood.  diss. 
de  typho,  Edinb  i795.  - Read,  diss.  de 
typho,  Lugd.  Bat.  i795.  — Lidderdale,  diss. 
de  typho  petechiali,  Edinb.  i796.  Ho»  tu, 
diss.  de  typho  petechiali,  Edinb;  i796.- Lèpre, 
diss.  de  febre  maligna  , Erf.  1797.  — Mal- 
carty,  diss.de  typho  regionum  calidarum. 
Edmb.  1797.  --  Schmoeger,  diss.  de  typho, 
Erf.  1797.  — Baeta  , diss.  de  typho,  Edinb. 
1800.  — Parkinson,  diss.  de  typho,  Edinb. 
1800.  — Kirby,  diss.  de  typho,  Edinb. 


18OO.  - Fa  ree  , diss.  sur  la  fièver  d'hópital 
ou  de  prisons.  Paris  1802  — Berdot  , diss. 
quelques  recherches  pratiques  sur  la  fièvre 
putride  , Strasb.  1805.  — Mac-Mahon  , diss. 
sur  la  fiévre  ataxique  conlayieuse  simple , 
Paris  i805.  — Ro»  zel  , diss.  sur  les  fìèvres 
maliynes , Paris.  18  ;7.  — Rletten  , diss,  de 
febre  nervosa  atque  de  morborum  consti, 
tutione  nervoso-putrida  in  nosocomio  mi- 
litari a.  1807-1808.  Witteb.  —Bernard,  diss. 
de  methodo  varias  febrium  formas  distili* 
guendi  in  genere  et  de  typho  in  specie  , 
Erf.  i808.  — Volkf.rs  . diss.  de  febre  conta- 
giosa et  remediis,  auibus  hic  morbus  an- 
tevertitur,  Kilon  ispg.  - G L.  H.  K.  We- 
demayer.  diss.  de  febre  petechiali.  Goett. 
18  2.  — Oi  hler  . diss.  pafhologica  de  typho 
einsque  praecipnis  formis  , Lips,  i8t2.  •- 
Fr  Eckistein,  diss.  memorabilia  clinica 
hahito  imprimis  respe^tii  typhi  contagiosi 
anno  1825.  in  urbe  ( Pestino)  frequentius 
observati,  Pestini  i825. 

1.  Bres latter  Sammlungen,  1717,  p.  58.;  1718. 
p.  15,  54  ; 1720.  II.  p.  155  ; 1721.  p.  110,  595  ; 
1722.  p.  55.  — Commercinm  literarinm  No- 
ri  mbergen  se.  1755.  p.  207.;  1735  p.  162.;  1741, 
p.  80.;  1715,  p.  147.  — F rii  nh  i sche  Sanimi. 
2 B.  p.  55  ; 4.  B.  p.  177.  — Thomann,  med. 
Jnmlen  ISOo,  p,  52i.  — Rudolphi,  Schwedis- 
che  JnYialen  2i.  Heft.  p.  59.—  Salzburger  med. 
chir.  Zeitung.  >805  , 2.  B,  p.  i89.;  — Horn’s, 
Jrchiv  fiir  med.  Erfahrung.  1.  B.  p.  520.;  2. 
B . 1 Heft  No.  1.  5.  Heft.  No.  1 ; 5.  B.  1.  Heft. 
No.  1.;  4.  B.  p.  759.  jahr  1809.  ; mai  p.  54.; 
septemb.  p.  522  ; 1810.  jul.  p.  152;  septemb. 
p.  12.;  novemb.  p.  So'.;  — Hlfeland,  Jour- 
nal der  pr.  Ileilkunde  l.  B.  p 12  ; 4.  B.  p.  416.; 
6.  B.  p.  693  ; 7.  B.  p.  100  ; 8 B.  4.  St.  p.  78  ; 
IO  B.  I.  St  p.  192.;  2i  B.  5 St.  p.  181.;  25. 
B.  1.  St.  p.  1o9  ; jahr  1811.  marz . p.  95.  aprii. 
p 66  ; 18  2.  marz.  p.  85,;  aprii  p 70.;  i814. 
jul.  aug.  sept  oct  novemb.  — Journal  de  mè- 
de cine  , chirurgie  et  pharma  eie.  Paris  1754. 
T.  IH.  p.  117.;  vili  5.7;  IX  456,  557.;  X.  153.; 
XX11.  540.;  XXXII.  Ilo:  XXX  VI  IL  507.  XL. 
24,  404.  LVll,  228  LXV.  556.  LXXX111  5l. 
XCV.  No.  2.  — Journal  de  médecine  conti * 
nué  T.  V.  p.  81;  VI.  250.  XVIII.  85  )06.  XXII. 
277.  — Bécueil  périodique  de  la  Sociétè 
médecine  T.  111.  No.  8.  XI.  p.  221.  X1L  i75.  — 
Journal  général  de  Médecine  T.  V-  p.  562.  — 
Journal  général  de  Médecine  par  Sedillot 
XXII.  355,  449.  XXIV.  15.  XXV-  124  , 155. 


Vol.  I.  Parie  II. 


4 


22 


DEL  TIFO 


? Il- 

Sintomi. 


Avverti- 

mento 


I.  I sintomi  del  tifo  verranno  per  noi  esposti  secondo  1 periodi 
venerali  che  questa  malattia,  al  pari  delle  altre  lebbn.  suole  per- 
correre, ricettando  la  divisione  cilene  fu  latta  in  staoj  particolari 
(non  nuova  del  resto5)  perchè  arbitraria,  fatile  e nociva  . _ 

Periodati  li.  Invade  la  malattia  \ più  o meno  improvvisamente.  Nel  primo 
invasione  cas0  osserva  una  tale  e cosi  subitanea  prostrazione  eli  forze , che 
Mi  ammalati,  cambiata  subitamente  fisonomia,  non  possono  nò  cam- 
minare,  nè  star  ritti  sui  piedi,  nè  star  dritti, e si  perdono  facilmente  di 
animo.  Nel  secondo  caso  sorgono  a poco  a poco  gravezza  , o 
dolore  ottuso  ora  fìsso  ora  vago  del  capo , oscuramento  deda  mente, 
stanchezza  generale,  insolito  torpore,  irritabilità  eli  animo,  talenta 
dei  sensi',  tristezza,  agripnia,  sonnolenza,  notti  inquiete,  sonno  in- 


XXXI 1.  355,  XXXV.  11*.  XXXVI.  £9  , £ - 

Giìapbron  , Bulletin  des  sciences  médicales. 
T.  1 il.  p.  ocG,  542.  - 3Jeinoirs  of  die  medi- 
cai Society  of  London.  Voi.  111.  No.  21.  - 
Duncan’s,  Jnnals  of  medecine  1797.  — Medi- 
cai Repository . Voi.  VI.  — Edinburgh  me- 
dicai and  surgical  Journal,  aprii.  i8i8 

1.  G.  Val.  dr  Hilhenbrard,  (1.  c.  p.  58  85.) 
descrive  otto  stadj  de!  tifo  contagioso,  cioè 
stadio  di  infezione:  stadio  di  opportunità, 
stadio  ili  infezione,  stadio  ìli  i n ila  ni  ina- 
zione, stati  io  nervoso,  stadio  critico,  stadio 
di  declinazione  e stadio  dì  convalescenza. 

2.  Treviso,  (1.  c.  p.  455)  e ItoBor.ETO  (\.  c. 

cap.  M.  p.  25i)  distinsero  già  vani  stadii 
del  tifo.  * 

5.  Chi  potrebbe  mai  distinguere  fostadio 
così  detto  di  infezione,  che  non  ha  segni  , 
e del  quale  lo  stesso  ILldenbkand  confessa: 
Es  gibt  keine  auffallende  Merkmale  , au» 
welohen  man  diese  Einwirkwuj (des  Jnsteckuny 
stoffe *)  zur  Zeit  der  Anslecfuny  selbst  entnelt- 
men  kann.  »?  - Chi  per  la  stessa  ragione 
avrà  certezza  dello  stadio  di  opportunità , » 
ico,  >»  al  dire  dello  stesso  Hildknbraso  >»  nur 
sehr  gelinde  Vorl'àufer  der  Krankheit  , nodi 
vnter  dem  òcheine  einlyer  Gesundheit  bemerkt 
werden ?»  In  verità  Hildenbrand  (ivi)  è co- 
stretto a confessare,  che  i sintomi  nervosi 
accompagnano  già  lo  stadio  di  invasione  e 


10  stadio  infiammatorio,  o viceversa  che  i sin- 
tomi in  ila  minatori  si  riscontrano  nello  sta- 
dio nervo-oc  nella  crisi : a quale  scopo  di 
di  grazia  questa  divisione  degli  stadj,  que- 
sto Oidine  di  stadj.  e,, ciò  che  é peggio  d’o- 
gni  altra  <-osa,  quel  precetto  generale  pra- 
tico, che  nel  quarto  stadio  si  debba  usare 

11  metodo  an  tiflogisiico  ( p.286 .)  e nel  quinto 
un  metodo  eccitante  ( p.  26i)  ? lo  mi  sotto- 
scrivo quindi  pienamente  al  chiaro.  Omo- 
dei.  ove  (\ì.  89)  dice:  » Il  corso  della  febbre 
petecchiale,  come  d’ogni  altro  morbo  acuto, 
non  può  avere  che  i communi  periodi  di 
principio,  aumento,  stato  e declinazione. 
Le  divisioni  dei  morbi  non  necessarie  e 
superflue  tendono  a confonderne  la  natura 
ed  a sv  iare  il  medico  dal  retto  sen Hero  del 
medicare,  massimamente  ove  si  scelgano 
nomi  esprimenti  idee  false  o indetermina- 
te, com’è  per  esempio  il  vocabolo  di  ner- 
voso , al  quale  i pregiudizi  volgari  hanno 
associata  l’idea  di  debolezza.  » 

4.  Dico  la  malattia  e non  la  febbre,  F ap- 
parizione delle  quale  cade  in  epoca  inde- 
terminata, perché  finalmente  i sintomi  che 
costituiscono  la  febbre  dovrebbero  valere 
più  di  quelli  che  accennano  ad  unJaffe- 
zione  del  sistema  nervoso  o di  altre  parti. 
Si  possono  veramente,  nelle  febbri  nate 
da  cause  solite,  distinguere  i sintomi  pro- 
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terroDo . secchezza  delle  nari , rossore  e spie  ndore  degli  occhi  A, 
fetore  della  bocca2,  sapore  cattivo,  dolori  passaggieri  agli  arti,  tal- 
volta come  di  colpi  elettrici 3 , tormenti  ostinati  ai  lombi  ed  alla 
nuca,  angustia  ai  precordii , molestie  verso  F epigastrio,  nausea  e 
qualche  volta  vomito  dei  cibi,  o di  bile  gialla,  verde.  Poi  si  ag- 
^i, introno  leggieri  brividi  verso  i lombi,  che  passano  prestissimo. 
A questi  presto  o tardi  succede  il  freddo  spesso  veramente  evi- 
dente, rarissime  volte  però  forte4,  al  ciuale  poco  dopo  tien  dietro  il 
calore,  in  modo  però  che  ogni  qualvolta  F ammalato  si  muove  per 
il  letto,  portandosi  con  tutto  il  corpo  da  un  luogo  alF  altro,  o quando 
sporge  o tenta  sporgere  il  braccio,  subito  si  lagna  del  ritorno  o del 
rafforzarsi  dei  brividi.  Il  calore  da  principio  eccede  di  poco-  il  nor- 
male. La  faccia  nulladimeno  è accesa,  la  cute  in  sul  mattino  si 
irrora  talvolta  di  sudore  , il  qual  sudore  in  certe  epidemie  dura 
per  tutto  il  corso  della  malattia5.  Il  polso  è pieno,  frequentemente 
oppresso  , celere  , rare  volte  oltrepassa  le  cento  battute  in  un  mi- 
nuto G.  Urge  ne’ piò  la  sete  , la  lingua  è coperta  di  muco  bianco, 
scarse  sono  e rosse  le  orine,  ed  accompagnata  talvolta  da  bruciore 
ne  è F emissione,  e chiuso  l’alvo:  l’ammalato  si  lagna  quasi  sem- 
pre di  un  fuoco  sempre  crescente  alla  testa.  Molti  soffrono  una 
Jeo-o-ier  tosse  secca ^ mentre  la  febbre  presenta  della  remissioni  mat- 
tutine e delle  vespertine  esacerbazioni,  ( talmente  distinte  qualche 
volta  da  far  nascere  il  sospetto  di  febbre  intermittente7). 


dromi,  come  quelli  ohe  non  fanno  che 
indicare  la  strada  alia  maiali?»,  da  quelli 
della  f -libre  stessa;  rea  non  mai  nelle  feb- 
bri derivanti  da  cause  specifiche  Squali  sono 
i contagi)  in  quelle  cioè  nelle  quali  i sin- 
tomi prodromi  dipendono  dalla  malattia 
eh  e mette  gà  le  radici. 

i.(  sintomi  di  corizza,  dei  quali  la  maggior 
parie  degli  autori  non  fa  parola  ohe  in  epoca 
avanzala  della  malattia,  si  mostrano  senza 
dubbio  principakuenle  nel  periodo  (V inva- 
sione. Disse  quindi  benissimo  l’  Omodei 
(1.  c p 30  )>».,.  Gli  occhi,  sin  dalla  prima 
Invasione,  mostravano  un  certo  che  di 
lucente,  e la  congiuntiva  ed  i tarsi  un  certo 
qual  ruttore,  che  congiuntamente  alla  tur- 
gescenza vascolare  sottocutanea,  davano 
al  malato  una  fisionomia  cosi  caratteristi- 
ca . che  un  medico  esercitalo  dall’aspetto 
del  volto  poteva  sicuramente  indovi nare  la 
natura  del  processo  morboso,  con  cui  stava 
lottando  l’in fermo.  » E Pommrr.  (I . c.  p.  99.):  » 
In  sdir  zcihlceìchen  Fallen  des  ansieckenden 
Typhus  sali  icìi  die  Krankheit  fast  jedesmal 
mit  katarrhalischen  Erscheinungen  vnd  mie 
heftiyen  betaubenden  Kopfschmerzen  anfan- 
gen.  » E Horn,  (1.  c p.  2 ):  » Bey  mehreren 
mirde  der  Zeitraum  der  Vorlaufev  mit  katar- 


rfialischen  und  rimanati sclxen  Zufàlien  he- 
zeichnet.  « 

2.  Ingrassi a.9,  1.  c.  p.  188.  — Hilderbrard, 
1,  c.  p.  *98 

s.  HicDBNBFtANn,  h c,  p.  58  (»  Glcichsam 
e/ectrische  SchBge  in  (ten  GHedmassen.  »). 

4.  Hildenbra*d,  fi.  c.  p.  39).  parla  di  or- 
rore conqxt  ’ ssant  e (>»  erscliiliternder  Fieber- 
schiuder  »)  edi  brividi  veementissimi  (*  diesa 
Horripilationen  sind  dussert  heftig  »)  comodi 
sintomogeneraimpiù  rettamente  peròdicono 
Dossieri,  (fnstit  tned.  pract  § CCCCXYI ! 1 .) 
orrore  » che  snesso  è leggiero  » e Hors,  (ì,  c. 
p.  2 ).  » eìn  Gefiihl  von  Frostdn  und  voru- 
bergehendem  Schaiter  ». 

5.  Abbondanti  etano  i sudori  nell’epide- 
mia lombarda  del  1785  descritta  da  C.  Pt- 
NABOiu,  e da  altri:  scarsi  nei  tifi  osservati  a 
Vilna  gli  anni  1816  i8t7. 

6.  Fracastoro,  fi.  c.  cap.  6/  e C.  Rem , 
E c. -d'conoche  il  polso  era  pili  frequente 
delFordlnariojEBonsiMRi  fl.c. gCCCCXVll). 
Miste  spesso  ( la  febbre  ) offre  l’aspetto  di 
leggiere  malattia.  » Al  contrario  IIilden- 
brand.  1.  c.  p.  4tì):  Ver  Puts  voti  gesctuvind, 
niemals  schetl.  » 

7.  Pietro,  da  Castro,  1.  c.  afor. 225.  — C Ri- 
cua,  1,  c.  §2t.  - P.  J.  (ì  Yastapam,  de  china 


Periodo  di 
aumento 
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III  Verso  il  terzo  o il  quarto  giorno  di  malattia  ( massime  se 
non  si  La  sollievo  dall’epistassi1),  tutti  i sintomi  esistenti  prendono 
aumento , e ne  insorgono  di  nuovi.  Crescono  infatti  la  pro- 
strazione delle  forze , il  rossore  della  faccia  e degli  occhi , i dolori 
di  capo  2 ( non  senza  una  dolorosa  tensione  dei  muscoli  della  cer- 
vice) e quelli  del  dorso  ( in  modo  che  gli  ammalati  non  possono 
star  fermi  ad  un  posto,  ma  si  agitano  qua  e là  per  il  letto),  la 
veglia  ed  il  sopore  che  si  sottentrano  V una  Y altro,  il  calore  della 
cute,  che  quasi  sempre  lascia  un  senso  di  ardore  sulle  dita  del 
medico  che  la  tocca,  la  frequenza  del  polso  ( battendo  Y arteria  al- 
ternativamente ora  con  maggiore  ora  con  minor  forza  ) , in  una 
parola  la  febbre  ( che,  perdute  quasi  le  remissioni,  si  fa  quasi  con- 
tinua ).  Aggiungonsi  delirii  massime  notturni  (duranti  i quali  l’am- 
malato tenta  spesso  di  fuggire,  o crede  di  attendere  a varj  affari, 
o dice  cose  affatto  singolari3)  od  almeno  un  sonno  turbolento  , in- 
terrotto da  visioni  spaventose,  Oltre  di  queste  cose  osservami,  stu- 
pore della  mente , sospiri , sussulto  di  tendini  , susurro  agli  orec-* 
chi,  vibrazione  delle  carotidi,  oscillazione  delle  giugulari,  e fre- 
quentissimamente macchie  rotonde  innumerabili,  distinte,  or  dispo- 
ste in  ordine4,  ora  senza,  secondo  i casi  rosse,  purpuree , violacee, 
livide,  quasi  sempre  piane5,  simili  alle  morsicature  delle  pulci, 
talvolta  elevate  6 a guisa  dei  morbillo,  e qualche  volta  d’arnbedue  i 


china  in  synochls»  animad  verslones,  p.  86. 
hist.  2.  — Boksibiu  , in  Dall’ Armi  , e 
! n st.  § CCCXV1II.  - J.  G.  Acrel,  Beschrei- 
bung  eines  Fleckfiebers , welches  einem  kalten 
Jhieber  àhnlich  war  , in;  Schwedisch.  akaclem. 
Jbhandl.  cles  Jahres  1767.  p.  555.  — Zecchi- 
relli,  1.  c.  p.  i4  lo  non  ho  mai  osservato 
così  forti  esacerba /.ioni  distinte  da  remis- 
sioni quasi  apiretiche,  come  nei  tifo  , dal 
quale  fu  colto  ven Panni  fa  il  Professore 
di  Chimica  nella  C.  Università  di  Vilna  , 
A.  Sniadecki. 

1.  » Gew'óhnlich  stelli  sick  ein  Nasenbluten 
ein  in  màssiger  Menge,  and  mit  einiger  tem- 
por'àrer  Erleichterung  der  Kopfzu falle.  « (Hil- 
DERBRaND,  1.  c.  p.  49). 

2 La  cefalea  era  un  sintomo  principale 
nella  febbre  ungherese;  locchèsi  trova  pur 
notato  in  Palmàrio,  Horn  e Sniadechi  , 
(11.  cc  ) 

5.  Cfr.  J.  P.  Albrecht,  de  febre  maligna 
correpta  concionatrice.  In  : Misceli.  Acad. 
jjTNtat  Cur.  Dec.  XI.  a.l.p  448,  e : J.  L Haw- 
emann,  delirium  singulare.  Ibid.  Dec.  X 1 1 

a.  8.  p.  888. 

4.  Po  «tal,  che  esercitava  lodevolmente  la 
pratica  medica  in  Napoli,  racconta  di  aver 
veduto  di  tali  macchie  sotto  forma  di  qua- 
drateìli  simmetrici  regolarissimi  , divisi 
gli  uni  dagli  altri,  l’ interno  dei  quali  era 
punteggiato  di  petecchie  di  color  rosso.  La 


grandezza  dei  quadrati  era  di  tre  linee  e 
mezzo...  « ( Giornale  Enciclopedico  di  Na- 
poli. piaggio,  1818  ).  Brocklesby  , dice  es- 
sere comparse  disposte  un  forma  di  stelle, 

( Oeconoinical  and  medical  observations , Lon- 
don, 1764.  p.  189.). 

5.  Nell'  epidemia  di  Padova  del  1814  le 
petecchie  non  erano  che  maculose.  ( Zeg- 
cni selli,  1.  c.  p.  48.  ). 

6 quantunque  nell’  epidemia  Milanese 
(Omodki,  1 . c.  p.  97.)  come  in  quella  di  Vol- 
terra ( Raikem  e Bianchi  , 1.  e.  p 69.).  due 
terze  parti  degli  ammalati  abbiano  avuto 
delle  macchie  elevate, e qua  n tunque  attestino 
di  averle  vedute,  Cardano,  ( 1.  c.  sez.  1. 
cap  56.  p.  216  ).  --  Yalleriolà,  fl.c.  lib.  li. 
enarrai.  6.  p.  150,).  - Pietro  da  Castro, 
( 1.  c.  sez.  1.  § 1.).  - Treviso,  (\.  c,  p.  21, 
28),—  Pareo,  (l.  c.  ciiap.  Si.  p.  554.),—  Sgras- 
si Aft  , (1.  c.  cap.  1,  p.  195.),  - Ramazzici, 
(1.  c.  § 19  ),  - Nedcrapz,  (Thes.  5.  p.  7.),  — 
Brandhorst,  (1.  c.  § 5.),--  Ludwig,  (ad  ver- 
sar. T.  1.  part,  I.  p,  28,  55.),  - Ruland  , 
(1.  c,  p.  25.),  - Lepecq-de-la-Cloture  , (1. 
c.  p.  95.  240.),  ed  altri  non  pochi,  io  dico, 
ciò  non  ostante  che  quelle  epidemie  rispetto 
alle  petecchie  piane  sono  rare.  Imperocché 
non  vidi  meno  di  venti  casi  di  questa  sorta 
di  petecchie  prima  di  incontrare  uno  ove  le 
petecchie  erano  elevate. 
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generi*.  Tali  macchie,  le  petecchie , si  incontrano  più  frequente- 
mente al  collo  , al  petto , sulla  superficie  interna  delle  braccia  , al 
dorso , alle  gambe  ( rare  volte  sulla  faccia  ) , e ciò  massime  se  si 
osservano  obbliquamente.  La  loro  apparizione  è qualche  volta  pre- 
ceduta da  esacerbazione  della  febbre2,  con  nausea,  vomito  e sin- 
ghiozzo 3,  ed  è susseguita  da  remissione  4 } spessissimo  però  non  si 
osserva  alcun  cambiamento  nel  corso  della  malattia.  Sebbene  la 
sortita  delle  suddescritte  macchie  avvenga  quasi  sempre  tra  il  quarto 
ed  il  settimo  giorno  della  malattia5}  vedemmo  però  anche  nume- 
rosissimi esempj,  nei  quali  comparvero  più  presto  e principalmente 
più  tardi6 , locehè  fu  pur  osservato  da  altri  7.  Finalmente  più  d’una 
volta  non  ci  fu  dato  di  scorgerne  alcun  vestigio  , nè  gli  altri  pos- 
sono gloriarsi  di  maggiore  acutezza  di  vista  8.  Altre  volte  su  varj 
punti  della  cute  compajono  elei  rossori  simulanti  la  risipola9,  la 
scarlattina10,  o,  come  più  volte  vedemmo,  l’orticaria*1. 

IV.  N è ciò  basta  ! In  moltissime  epidemie  di  tifo  , mentre  la 
malattia  si  avvicina  al  suo  massimo  incremento  ( acme  ) rarissime 
volte  più  presto  12,  qualche  volta  più  tardi  *3,  preceduta  da  sudori 
acidi,  da  brividi,  singhiozzo  **,  oppressione  di  petto  , orine  pallide  , 
e da  moti  convulsivi,  a ripetuti  tentativi,  spesso  con  sollievo  del- 
l’ammalato  compajono  delle  papole  rosse  o delle  pustole  bianche , 


1. »  Anzi  nella  nostra  epidemia  si  è avuta 
l’opportunità  di  vedere  frequentemente 
l’esantema  maculo«o  alternare  nel  mede- 
simo individuo  coll’ esantema  morbi  Ilare’. . 
osservazione  con  fermata  da  Zepcijinelli  , 
Borei  e da  altri  , e s.-gnatamente  dal  Ma- 
It!  ANI  IVI.  » ( OmODEI,  1.  C.  p.  9.) 

2.  FracastOri,  1.  c.  cap  7.  — Hasenohrl, 
1.  c.  cap  42. 

5.  Store,  ann.  med.  VI.  mens.  Sept,  1788. 
p.  i9.  et  Decembr.  p.  42. 

4.  Ramazzivi,  1.  c.  -Sarcoke,  1,c.  § 742.  — 
Corsieri  , in s t § CCCCXXVU. 

5.  Fracastoro  , 1.  c.  cap.  4.  — Palmario, 
1,  c.  cap.  124,  p.  856  - Pietro  da  Castro, 
1.  c.  sect.  Ili  aph.  § 52  --  Treviso,  1.  c. 
cap.  5.  p.  22.  — Robe  reto,  1.  c.  p,  2.  --  Fu. 
HoffmAan,  1.  c.  - Ramazzimi  . 1.  c.  g i9.  — 
Brandhorst,  1.  c.  § 5.  - Vallar KNGHi,  1.  c. 
§ 262,  etc. 

6, Imperocché  molto  più  di  rado  avviene  che 
tali  macchie  appajono  prima  della  febbre. 
(Buffa,  l.c.  p 108.),  e al  terzo  giorno  di  ma- 
lattia (Rairem  e Bianchi,  op,  c.  p.  65. -Pal- 
loni, 1.  c p.  74.  80.  — ArmstrOmg,  1.  C.  p.  22ò.), 

7.  Al  nono  giorno(PiETR.  da  Castro,  Salio 
Diverso,  Strage. I . c.  p.  1 1 .)  al  decimo  (Mende 
in  IFcfelamd’s,  Journal  der  pr.  Heilk.  i8.8. 
Novembr.)  all’  undecimo{ Pie.  da  Castro,  Mo- 
nitor, 11.  cc.),  al  duodecimo  (Gmsi , lettere  me- 
diche oss.  IV.  p.55)al  decimo  terzo  (L epelq- 
pE  ^a  Cloture,  1,  c.p.  73  et  240.},,  e al  deci- 


moquarlo  f Borsieri  , in  Dall’  Armi  , 1.  c, 
P.  I.p  *5.).  questi  e molti  altri  esempio, 
raccolse  il  dottissimo  Omodei,  (1.  c.  p.  114. 
--  Il5.  ). 

8.  Salio  , Diverso  1.  c.  p.  i04.  - Lang, 
1.  c.  g io.  - Forkstus  , opp.  omnia  p.  i90, 
- Fu.  Hoffmann,  I.  c.  p.  56.  --  JIaen  , rat. 
med.  P.  XIV.  sect.  27.  - Borsieri  , inst. 
1.  e.  g CCCXI.  *-  Strale,  |.  c.  p.  8,  18  , ed 
altri  citati  dell’  Omodei  ,(  1.  c.  p.  105).  qual- 
che volta  le  macchie  delle  quali  parliamo 
non  si  mostrano  che  sul  principio  dell’ e* 
pidemia.  ( Kidd.  1.  c.  ). 

9.  Pergival,  essays  medical,  philosophical 
and  experimental , Edinb,  p i9i.  Vid  Samm- 
tung  auserlesmer  Abhandlungen  fur  practis' 
che  Aerzte  XV.  Jì  2.  St.  p.  553  - Morn, 
( 1.  c.  p.  49. ).*  » Am  hànfìgsten  waren...  ro- 
senartige  Entziindunqen . welche  an  der  Nase , 
d*-m  Ellenbogen  , den  Finaern.  vnd  besonders 
an  den  Zehen  erschienen  und  zuweilen  scimeli 
in  Brand  uff  erg ingerì.  » 

10.  Armstrong  , l.  c.  p.  225.  — Fr.  Hoff- 
mann, 1.  c.  p,  58. 

11.  Omodei  , l.  c.  p 189. 

12.  Al  primo  apparire  della  malattia  in 
Krevsig,  ( 1.  c.  p.  61.  ) 

15.  Nella  trentaquattresima  giornata  presso 
Borsikri,  ( Inst.  § CCCXCIV.,) 

14.  S iòrk,  1.  c.  p.  29.  --  Hildekbrand,  1, 
C.  p.  128.  - Omodei,  l.c  p.  218. 
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della  figura  dei  semi  di  miglio  (miliare  rossa,  bianca  ) massime  ai 
lati  del°collo,  alla  mammelle,  alla  regione  epigastrica  ed  alla  super- 
ficie interna  delle  braccia  (non  escluse  però  adatto  le  altre  parti  ). 
Alcune  epidemie  della  malattia  in  discorso  < presentano  delle  ve- 
scichette 3 (bolle)  ripiene  di  un  siero  giallognolo,  della  grandezza 
delle  mandorle  all’  incirca.  Molto  più  frequentemente  scorgonsi 
delle  lividezze  ( eechimomi  ) sotto  forma  o di  strie,  come  se  la  cute 
fosse  stata  maltrattata  a colpi  di  staffile  ( vibici  ) , o di  macchie  , 
dalla  grandezza  di  una  lente  fino  a quella  di  un  palmo,  verdeg- 
gianti,1 gialle,  rossigne,  cerulee,  livide,  quasi  atre,  principalmente 
sul  tronco , alle  braccia  , alle  mani,  e talvolta  , ciò  che  non  ci  fu 
mai  dato  di  osservare,  sul  naso  3.  Qualche  volta  si  osserva  un  color 
giallo  itterico  sparso  su  tutto  il  corpo4.  Spesso  poi  nascono  alle 
natiche  ed  all’osso  sacro,  in  una  parola  ai  luoghi  sopra  i quali 
principalmente  appoggiasi  il  malato  giacendo  in  letto,  delie  macchie 
d’un  rosso  livido,  le  quali,  staccandosi  l’epidermide,  fan  luogo  ad 
un’  esulcerazione  quasi  sempre  sfaceliosa  ( decubito  ) 5.  Abbiamo 
però  anche  veduto  la  gangrena  spontanea , preceduta  per  lo  più 
da  gran  dolore6  ai  cubiti,  alle  orecchie,  all’  apice  del  naso,  ai  pol- 
pacci delle  gambe7  ed  ai  piedi,  lacchè  fu  pure  osservato  da  altri  8. 
Al  comparire  di  questi  fenomeni  , ma  anche  senza  di  essi  , la  cute 
spesso  non  solo  perde  il  calore  mordace,  ma  diventa  ben  anco 
fresca.  I polsi  si  fanno  piccoli,  deboli,  bassi,  molli,  tremuli,  ineguali, 
molto  frequenti,  talvolta  lenti , grandi , duri  *,  1’  ammalato,  giacendo 
supino  o,  perduta  ogni  speranza,  aspetta  la  morte,  o sicuro  crede 
di  star  bene 9.  Nella  maggior  parte  1’  udito  è duro  : la  faccia  in 
moltissimi  è livida,  lividastra , quasi  sporca  di  terra  \ flaccidi  i ca- 


4.  TuiRRY  , I 0.  — LaNgU-UNS  , k c.  Cfr. 
Selce,  Beytraqq.  Th.  I.  p.  ■100. 

2.  S.  Ledei,,  de  vesicnlis  spante  (ac  salu- 
tariter)  excitatis  in  febee  maligna.  In: 
Misceli.  Aead.  Nat.  Cur.  Dpc.  111.  a.  5 p. 
i9.  - Boleri  „ Le.  § QCCXVk  - Horn  , 

1.  C.  p.  1 16. 

3.  Kraft,  etwas  ilber  den  Typhus  belli  cm 
zind  die  Mane  Naso  , eipe  rncrkw  iirdiy  e Hr- 
scheinung  indemselbcn.  In:  HufelamGs  Jour- 
nal der  pract.  Heilkunde,  Jidi  i8it>.  p.  8i.  - 
Gutbehlet,  ilber  die  blaue  Na*e , eine  mer- 
hwilrdìge  Erscheinung  im  Typhus  bellici is. 
ivi.  Junius  ;8i6.  p.  lai. 

b.  Typhus  icterodes . Cfr,  Horn,  1.  c.  p. 
56  --  59,  et  J.  M.  VERDRtKs.de  febee  maligna 
luco  petechiarum  aurigine  critica  corpus 
deturbante,  non  sine  successa  felici.  In: 
Mise.  Acad.  Nat.  Cur.  Dee.  111.  a.  9 et  10. 
p.  453. 

5.  « Ley  einigen  war  diese  Ncigvng  zum 

Tuichlicqen  so  stark , dass  wenn  dieser  Truck 

ìlio  einige  òtunden  fortgesetzt  i curde...  sogleìch 


Uaue  oder  bruirne  Stellen  ents tandem . welche 
in  Kurzem  brand’g  warden.  » ( Horn,  1.  c. 
P.  49.). 

6.  Cera.  1.  c.  p.  20  - Ottormt,  1.  e.  p.  270. 

7 I miei  atti  clinici.  An  111.  - V. 

8 Cfr.  Hkcouet.  observation  sur  la  chute 
des  os  du  ])ied’  dans  ime  femme  grosse  de  4 
ou  5 mois  et  attaquée  doline  fìe.vre  maligne. 
In  : Mémoìres  de  Paris  a.  1 7 40  Hist.  p.  40. 
--  J.  G Brebisj  sphacelo  totius  fere 
faciei  post  superatam  febrem  malignarli 
oborlo.  In  : Act.  Acad  Nat.  Car.  Voi.  4.  p. 
206-  - BuRSERirs  , Insti  t.  § CCCXXXII.  - 
Horn  , 1.  c.  p.  54  Memorabile  è la  sua  os- 
servazione: « In,  den  letzten  Monathen  des 
Jahves  181$,  fund  ich  hduftg , dass  die  am 
Brandedes  Frisse  leidenden  Nervenfteberkran - 
ken  liàufìg  und  lange...  siali  brachetti.  » Cfr. 
Pommer,  Le  p.  28, 

9.  Osservazione  già  fatta  da  Fracasto r.o, 
1.  c.  come  anche  da  Penada  . ( Nuovi  com- 
mentari di  medicina  e chirurga  pubblicati 
da  Iìreraj  Buggeri  ; Caldani.  i82Q,  T.  V l 
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pelli,  con  insolita  abbondanza  di  pidocchi  1 ; gli  occhi  privi  di  splen- 
dore, polverosi,  le  pupille  normali,  più  larghe,  contratte,  le  palpe- 
bre or  da  una  parte  or  dall’altra  rilasciate,  diventato  più  piccolo  il 
bulbo,  oppure  conglutinate  insieme  da  una  materia  puriforme ; aride 
le  narici,  ostruite , fuliginose  •,  la  bocca  aperta,  e,  insiem  coi  denti, 
coperta  di  denso  muco  nereggiante  che  si  depone  in  forma  di  squa- 
me; le  gingive  perdono  talvolta  sangue,  gialla  è la  lingua,  rossa, 
arida,  solcata  da  profonde  crepature,  e sparsa  di  afte,  le  quali  non 
la  perdonano  neppure  alle  labbra  ; nessun  desiderio  di  bevere  2 , 
talvolta  anzi  bavvi  avversione  alle  bevande 3,  trismo  e disfagia 4; 
intumescenza  delle  parotidi  5 e delle  altre  glandole  che  le  circon- 
dano ; salivazione,  dolore,  rossore,  e talvolta  esulcerazione  alle  fau- 
ci 6;  deglutizione  difficile;  voce  rauca,  acuta,  profonda,  tremula, 
respirazione  interrotta  da  sospiri,  ineguale  (massime  dopo  aver  be- 
vuto), ansiosa  : tal  fiata  havvi  tosse  con  impotenza  ad  espettorare  ; 
gli  ipocondri  sono  tesi  e dolenti  or  1’  uno  or  l’altro  al  tatto  ; nello 
stomaco  e negli  intestini  si  prova  un  senso  di  freddo7  ; le  mate- 
rie alvine  deposte  sono  fecciose,  puzzolentissime  , sierose,  pituitose, 
biliose,  sanguinolente,  non  di  rado  miste  a vermi , e quasi  sempre 
sortono  involontariamente  ; spessissimo  il  ventre  è gonfio,  teso,  do- 
lente e risuonanle  se  si  percuote  ( meteorismo  ) ; emissioni  di  ven- 
tosità; perdita  di  sangue  dall’ ano;  là  regione  ipogastrica  è tesa, 
tumida,  insofferente  d’ogni  pressione;  le  urine  che  si  versano  pel 
letto,  e in  parte  ritenute,  sono  scarse8,  pallide,  nereggianti9,  come 
se  vi  fosse  sospesa  della  fuligine,  oleose10,  o rosse,  leggiermente 
tinte  di  sangue,  o veramente  sanguigne,  fredde  Ji,  per  non  dire  ver- 
minose12; talvolta  rimarcami  priapismo,  emorragie  uterine13  o vagi- 


!•  G.  Francos  de  Fr AKK.il* AD,  in  Mise. 
Acad.  Nat.  Cui*.  Dee.  111.  a.  5 et  8.  p.  398. 
— tlF.BÉRoEN  . comment,  p.  71.  --  Ferriar  , 
neue  Uernerkungen  i'iber  die  IVassevsucht  , 
Schwindsucht  u s.  io.  Leipz.  1795.  No.  78. 

2.  Ciò  che  sembra  propriamente  altri 
Imito  ad  un  vizio  della  facoltà  senziente» 
Borsieri,  1.  c.  § CCCXXVH.  Cfr.  Ckr.  Fr. 
Palllini  j in  : Mise.  Acad.  Nat.  Cur,  Dee. 
II.  a.  6.  append,  p.  67. 

5.  Saccone,  l.  c-  e Palazzina  , Beffa, 
Zecchinelli  e Penada  , in  epid,  italica 
ann.  1817. 

4.  Zecchinelli  , 1.  c.  p.  15.  - Omodei  , 1. 
c.  T.  II.  p.  150. 

5.  Trevis  , 1.  e.  p.  7.  — Salio  Divergo,  1. 
c.  p.  129.  - Palmario,  1.  c.  p.  9 . - Robo- 
rètus,  1.  c.  p.  2.  e 167. -- Pietro  da  Castro, 
1.  e.  § 44-  - Lepecqce-de  la  Cloture,  1.  c. 
p.  246.  — Madesvall  , I.  c.  p.  9.--  Screta., 
Le.  p.  153.  -Ramati,  negli  annali  universali 
di  medicina.  Settembr.  18i8.  p.  285.  — IIil- 
dekbrand,  1.  c.  p.  55. 


6.  Palmario,  1.  c,  cap  8.  --  Treviso,  1.  c. 
p.  8,  9.  - Roboretus,  I.  c.  p.  23.  - Cagka- 
ti,  1.  c.  p.  28.  - Linde  , in  : Mise.  Acad. 
Nat.  cur.  Dee.  111.  a 7 e 8.  p.  112.  — Selle, 
JSeytràge.  Th.  2.  p.  214. 

7.  J.  Fr.  Consbhuch.  Ini  Nov.  act.  acad. 
nat.  cur.  Voi.  16.  p.  188. 

8.  «Quasi  sempre  però  nello  stesso  tempo 
che  il  ventre  cominciava  a fendersi, scarseg- 
giava Borica.  » (Borsieri.  1.  c.  § CCCXXVH. 
sulla  testimonianza  di  Trollio,). 

9.  M.  Tiling,  in:  Misceli.  Acad.  Nat. 
Cur.  Dec.  III.  a 2.  p.  43s. 

10.  J.  Schmid*  i n : Misceli . Acad.  Nat.  Cur, 
Dec.  III.  a.  2.  p.  £86. 

11.  J.  Lanzoni,  in  : Act.  Acad.  Nat.  Cur. 
Voi.  I.  p 84. 

12.  G.  T.  DuRR.de  febre  maligna  vermi* 
nosa  (sive  cura  exeretione  unnae  vermi- 
nosae),  in  : Mise.  Acad.  Nat.  Cur.  Dee.  IH, 
a.  5.  e 6.  p.  188. 

i5.  Ì Fr.  Dillènìus,  haemorrbagia  uteri 
in  puella  sexenni  (febri  maligna  laborante) 
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nali,  sudor  di  sangue1  . Il  sangue  sia  spontaneamente  sortito  , sia 
estratto  col  taglio  della  vena , è d indole  molto  diveisa 

V.  Se  la  malattia  non  incomincia  a poco  a poco  a mitigars  i,  già 
verso  la  nona  o 1’  undecima  giornata^  o dopo  avvenuta  1 eluizione 
delle  petecchie  o delle  miliari,  od  al  comparire  di  qualche  sintomo 
grave,  come  per  e.  la  cancrena,  le  convulsioni,  o in  seguito  agli 
sforzi  dell’arte,  o finalmente  con  movimento  spontaneo  che  accen- 
neremo a momenti  3,  o se  la  malattia  gravissima  non  cessa  prima 
dei  tempo  ordinario  colla  morte,  che  verremo  fra  poco  descriven- 
do 4 , termina  o verso  il  quattordicesimo  giorno  con  una  crisi  re- 
pentirla1*  , oppure  verso  il  deciasettesimo , od  il  ventesimo  primo 
per  lisi 6 , cambiandosi  in  salute  od  in  un  altra  malattia 7 , finisce8. 
La  crisi  ha  quasi  sempre  luogo  per  via  di  sudore  universale,  eguale, 
vaporoso,  rugiadoso,  di  odore  specifico  D,  durante  il  sonno  e con 


lethal i s.  In  : Ephém.  Acati,  Nat.  Cur,  Cent. 
7 et  8. 

1.  Il  Dott.  Nono  , nel  civico  ospedale  di 
Vienna.  Cfr.  C.  Wetter.  de  febre  putrida, 
petechiis  et  sangui  ne  undique  transudante 
stipata.  ( Nova  acta  Helvetica.  Voi  I.  p. 
196  -2  U.  ). 

2.  Nelle  epidemie  che  regnarono  a Mo- 
dena negli  an  ni  i692,  95,94.  il  sangue  estratto 
tanto  dalla  vena  , come  per  mezzo  delle 
sanguisughe  ó delle  coppette,  oppur  sponta- 
neamente caduto  dal  naso. in  generale  sem- 
brava di  buona  qualità,  ma  molto  vivo  e 
rosseggiante.  Nè  si  potè  mai  rinvenire  al- 
cun individuo,  di  qualunque  temperameli  to 
egli  fosse  dotato,  che  somministrasse  il 
sangue  provveduto  di  cotenna  o di  crosta, 
pleuritica.  Né  diverse  furono  le  osservazioni 
fatte  dal  Richa.  in  quella  costituzione  di 
Torino  della  quale  abbiamo  altrove  tenuta 
parola;  giacché  il  sangue  in  tutti  si  li- 
M defaceva  > e imputridiva  prontissima  men- 
te. Non  mancano  però  esempj  di  sangue 
veramente  flogistico  osservato  in  questa 
malattia  non  solo  da  principio,  ma  estratto 
ben  anco  a corso  avanzato,  ed  anzi  fino 
Si  dodicesimo  giorno  e più  tardi  ancora  , 
quantunque  a malattia  avanzata  il  san- 
gue che  da  principio  era  parso  tenace  e 
cotennoso,  aumentandosi  il  numero  delle 
cacciate  , suol  farsi  molle  e fluido...  Al 
contrario  qualche  volta  il  sangue  che  si 
estiae  pel  primo  sembra  non  solo  vivo 
ma  anche  sciolto.  Al  secondo  od  al  terzo 
salasso  però  si  fa  più  compatto,  e veste  i 
caratteri  della  diatesi  flogistica . «( Borsieri, 

c § CCCXXl , appoggiato  alla  testimo- 
nianza di  Ramazzi  ivi,  IUsewòhkl  . Uaen,  e 


4.  N.  VII. 

5 E HinDENBrwVND , (1.  c.  p.  77.).*  « Der 

Zeitravm  der  Krise  hai  mir  tine  kurze  Dauer 
von  wenigen  Slunden.  » 

6.  Qualunque  io  non  sia  del  parere  di 
I!  ldekbiìaNd , il  quale  dice  ( 1.  c.  p,  77.): 
« In  weit  seltenern  h alien  g escili  ehi  die  Krise 
in  die  Gesnndheìt  am  siebenzehnten  Tage  ”, 
pure  convengo  perfettamente  con  lui  ove 
insegna  (1.  c.  ) « daiìn  ist  sie  aber  niemals 
so  jàhe  en  tscheidend »... 

7 § VI.  N.  VI. 

8.  La  durata  del  tifo  fu  stabilita  a gior- 
ni 7,  14  e 20,  da  G'Oudako  (1.  C.  pag.  i9‘ 
1».  22G  ) e Pietro  da  Castro,  (1.  c.  sez.  3. 
§15);  di  giorni  14,  17,  2i  da  Cardako  , 
FracastoiìO,  e Oddi  degli  Oddi,  ( 11.  co.)  ; 
di  giorni  16,  i7,  si,  da  Treviso,  ( 1.  c.  cap.  9. 

р.  48.  cap.  10.  p.  SI.  54,  56.  ).  RoboretO  , ( 1. 

с.  cap,  1.  p.  2.  2.  ).  Cagnato,  fi.  c.  cap.  1. 
p.  27.).  Willis.  ( 1.  c.  p.  116.  ) Ramazzino  , 
( 1.  c.  g.  2i.).  Richa,  ( 1.  c.  g 23, ) di  oltre 
giorni  14,  da  Lepecq  de-la  Cloture,  (1.  c. 
p.  246.  L di  giorni  9,  IO,  14,  2i  e 60,  da  Sar- 
CONIO,  1.  c.  §.  409,  412,  422.),  di  giorni  20, 
27,  50,  da  Dall' Arme,  (1.  c.  P.  I.  p.  \\.), 
rii  giorni  i7,  19  , vi  , da  Segchiana  , ( 1,  c. 
p.  76.),  di  giorni  20.  da  Stb ack.  ( 1.  c.cap.  2, 
p.  14  ec.AI  diredi  Betemamv fi.  c.  p.3i4.J  too 
ammalati  di  tifo  guarirono  colla  seguente 
proporzione  cioè  57-dal  7.«  al  i4.*>  giorno, 
56  tra  il  14.®  ed  il  2i.°  giorno  e 2t  tra  il 
20  o ed  il  50. Q giorno. 

9.  « Se  in  Geruch  Hat  etwas  Speci  ftschcs  , 
was  sich  mit  Worten  nicht  sogen  und  mit 
andern  Geriichen  nicht  vergleichen  lassi  » 
( HiLOeftBuAND,  1.  c.  p.  75.).  Smith,  ( 1.  c.  ) 
parla  di  un  odore  specifico  proprio  degli 
ammalati  di  tifo  in  genere,  il  qual  odore 
pero,  toltone  il  raso  del  sudore  critico, 
noa  mi  fu  mai  dato  di  sentire. 
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i emissione  di  tutti  1 sintomi  (massime  di  quelli  che  interessano  le 
funzioni  vitali  ).  Presto  o tardi  l’orina  depone  un  abbondante  sedi- 
mento . Altre  volte  la  malattia  termina  con  evacuazioni  spontanee 
poltacee , accompagnate  da  flati  sonori,  ed  altre  cose  * dalla  scom- 
parsa del  meteorismo,  e dal  ritorno  delle  forze  3.  Così  pure  sortono 
dei  copiosi  furoncoli  su  tutta  la  superficie  del  corpo4.  Le  narici 
inoltre  si  lamio  umide  e il  muco  accumulatovi  staccasi  in  grossi 
pezzetti , talvolta  con  starnuti  o con  leggier  epistassi  5,  e in  egual 
modo  quasi  si  puliscono  i denti  e la  lingua.  Avvenuta  la  crisi 
il  passaggio  dai  piu  forte  grado  della  malattia  aiia  convalescenza  suol 
essere  talmente  rapido,  che  trovi  sedente  sul  ietto  e ridente  in  o™i 

1 ammalato  che  ieri  credevi  di  aver  abbandonato  sull’orlo  cleffa 
tomba. 

VI.  Che  se  la  malattia  declini  a poco  a poco  e termini  per  lisi  • ^ • i 

“ 1,1.c? P°.  81  sol!eva.>  insanisce  la  mente,  calmansi  i sussulti  dei  declini 
tendini  la  respirazione  ritorna  facile  come  in  astato  normale*  se 
nei  polmoni  havvi  qualche  po’  di  pituita,  concuoce  e viene  espetto- 
rata, la  lebbre  va  di  giorno  in  giorno  decrescendo,  i polsi  si 
fanno  eguali  piu.  tranquilli,  e più  larghi;  gli  occhi  e la  faccia 
presentano  il  pristino  splendore,  e la  consueta  ilarità.  Le  urine 
eh  erano  dapprima  crude  e sparse,  o cariche,  torbide,  laterizie,  o 
simili  alle  naturali,  e simulanti  facilmente  la  cozione,  a poco  a poco 
si  tanno  chiare,  colano  più  abbondantemente,  spesso  senza  ipostasi, 
e talvolta,  con  sedimento  abbondante,  bianco,  grave,  e tali  sortono 
per  alcuni  giorni  anche  dopo  terminata  la  febbre.  L^alvo  per  lo 
piu  si  rilascia  e ne  vengono  espulse  molte  sostanze  biliose , con- 
cotte,  tende,  le  quali  sortono  accompagnate  da  molti  flati.  Quindi 
se  i addome  era  dapprima  teso  e tumido,  cede  e si  appiana.  Se 
poi  eravi  già  diarrea,  come,  spesso  accade,  le  evacuazioni  riman- 
gono bensì  biliose,  gialle  e liquide,  ma  di  tenui,  acquose  e fetidis- 
sime, diventano  poltacee,  dense,  più  concrete,  meno  odorose,  e meno 


Chi  sottoscriverebbesi  ad  Uildenbrand, 
quando  dice  ( 1.  c.  p.  7 5.  ) : « Dock  verdient 
derselbe  ( Uriti)  in  dieser  Iirankheit  unter 
alien  kritischen  Ausleerungen  die  ivenigste 
Rucks icht  ». 

2.  E.  Hagendorn,  glandulae  catenatim  in 
febre  maligna  per  alvum  rejectae.  In  Mise. 
Acad.  Nat.  Cur.  Dec.  1.  a.  2.  p.  548.  Et; 
G.  A.  Merklin , de  rebus  insolitis  post  fe- 
brem  malignam  per  nares  et  alvum  exere- 
tis.  ivi.  Dec.  II.  a.  f.  p.  221. 

5.  « Die  gròsste  und  ofterste  Erleichterung 
nach  dem  kritienche  Schweisse  Or  ingerì  in  die- 
ser Krancklieit  die  Stuhlg'ùnge , und  es  irren 
jene,  welche  glauben  , dass  disse  Ausleerung 
einzvj  und  alleiti  dem  gaHrischen  FieOcr  eigen 
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sexj  ; demi  die  Gedarme  stehen  mit  der  Haul, 
welche  im  Typhus  eine  so  wichlige  Bolle 
spieltj  in  dem  engsten  V evitai  tniss  e,  und  cius 
dieser  Bruderliebe  schwitzen  die  Gedarme  so 
zu  sagen  sehr  oft  stati  der  Eaut.  » (IIildek- 
brand,  1.  c.  p.  75.  ). 

4.  Il  Doti.  Schìffner , medico  primario 
del  civico  spedale  di  Vienna,  fa  grandissi- 
mo conto  di  tali  furonco'.i.  Anche  ioli  vidi 
in  alcune  epidemie  di  iifo,  massime  nei  gio- 
vani maschi,  sotto  forma  di  piaghe  pro- 
fondamente rosse,  tumide, elevate,  in  forma 
di  cono,  non  elastiche  sotto  il  dito,  colia 
punta  suppurata. 

5.  li  1 T< D E S B l( AND , !.  C.  p,  73. 


& 


Convale- 

scenza 


Gioite 


; psse  vendono  emessi  uei  vcum,  ^ **  “bb*  . , c 

versale  caldo,  eguale,  ristorante,  e cosi  la  malattia,  verso  la  fine 
dela  se’conda,  terza  o quarta  settimana,  Iucche  per  altro  e ranssi- 
mo  e molto  protratto,  lentamente  e con  prospero  successo  fin, see*. 

VII  Quanto  più  grave  fu  la  malattia,  tanto  piu  a ungo  pio 
traesi  da  due  a tre  settimane,  la  convalescenza  « massime  nel  sesso 
S e generalmente  in  inverno  ed  m estate.  Quando  essa  pro- 
cede regolarmente,  il  convalescente  emaciato,  e con  la  faccia  ab- 
battuta prova  un  gran  bisogno  di  dormire  non  che  un  continuo 
desiderio  di  cibo  s ed  un  gratissimo  senso  di  buona  salute  , con 
stimolo  talvolta  5 ai  piaceri  venerei.  Il  ventre  è pigro,  1 ammalato 
sente  una  mancanza  di  forze,  principalmente  nell  erigere  il  corpo 
od  al  muovere  de’ primi  passi,  accompagnata  quasi  sempre  da  ver- 
ismi e grandissima  frequenza  di  polso  ; V udito , finche  non  sono 
interamente  restituitele  forze,  per  lo  più  duro,  gualche  volta  finis- 
simo1 2 3 * * 6.  Alcuni  non  possono  a guisa  delle  isteriche  soffrire  ceri 
determinati  odori,  come  p.  e.  quello  di  rose}  labile  è la  memona } 
infantile  V animo  , cosicché  per  la  più  piccola  cosa  il  convalescente 
prorompe  in  pianto  o in  riso.  In  generale  osservasi  grande  irri- 
tabilità e volubilità  di  desiderj.  La  voce  è acuta  e flebile.  Spesso 
dalla  cute  (che  talvolta  ritiene  le  vestigia  delle  macchie  che  sor- 
tono nel  decorso  della  malattia  7 staccasi  T epidermide  8.  Quasi  tutti 
al  secondo  o al  terzo  mese  perdono  i capelli  e ad  alcuni  si  staccano 
le  unghie.  La  durata  della  convalescenza  talvolta  si  protrae  di  molto 
a cagione  dei  sudori,  delle  polluzioni  e dell’  anoressia. 

Vili.  Quando  non  possa  aver  luogo  una  crisi  salutare  , previi 
qualche  volta  una  momentanea  remissione  dei  sintomi  , toltone  il 
polso,  ed  un  lucido  intervallo  , non  tardano  a comparire  in  iscena 


1.  Borsibiu,  Instilut.  § CCCXXX, 

2.  Cosi  confessano  ad  una  voce  Treviso, 
1.  c.  cap.  2.  p,  7.  cap.  6.  p.  57.  - Rouoreto  , 
op.  c.  p.  3.  - Neocranz,  !,  c.  Tlies.  5.  p.  9. 
- Weitbrecht  , l.  c.  § 28.  -•  Lepecq  de  la 
Cloture,  1.  c.  p.  94.  - Sarcowb,  l.c.  p.  407, 
526.  — BerETTA,  1.  C.  p.  27,  41.  — AGLIETTI, 
BarzelOtti,  Omodei,  l.  c.  p,  i50  , i quali 
ultimi  maravigliano  persino  che  Batemamv, 
dica  che  la  convalescenza  duri  sette  giorni 
e Stocker  scrive  durar  essa  quattordici 
giorni. 

3.  Cfr.  I.  M.  Feiir,  de  puero  vfysavTt  et 

^ulimo  convalescentibus  a febre  ma- 

gna). In:  Mise.  Acad.  Nat.  Cur.  Dec  I,  a.  5. 

p.  85. 


4.  •»  Man  kdnnte  beìnahe  sagen  , (lass  No- 
mami die  sinnlichen  Freuclen  in  Hirer  t'iUle 
genossen  habe,  der  die  Gefiihle  in  dieser  Ge - 
nestings  epoche  niclit  empfunden  hat.  ••  (Hil- 
denbrand,  1.  c.  p.  82.  ). 

5.  In  generale  parlò  troppo  Hildebrand  , 
d icendo  : » Der  Geseìileclitsirieb  wird  krankhaft 
rege.  » (\.  c.  p.  82,). 

6.  Thilenios, etUiMLY,  in  Tlufelartd's  Jour- 
nal der  prakt.  Hilkunde.  Octob.  1815.  I con- 
valescenti sentivano  benissimo  i rumori 
da  lontano ). 

7.  I miei  atti  clinici  Ann.  I.  cap.  3.  p.  51. 

8.  Cfr.B.  Schàrf,  de  cuticola  post  febreni; 
malignalo  in  loto  corpore  (sola  facie  excepta) 
separatura.  In:  Mise.  acad.  nat.  cur.  Dee, Uh 
a.  2.  p.  *00. 
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letargo,  apoplessia,  convulsioni,  sudori  profusi,  viscidi  e freddi, 
diarrea  colliquativa , cancrena , quel  mover  delle  mani  come  per 
prender  delle  mosche,  e stertore  che  conducono  a morte  T amma- 
lato. La  qual  cosa  rarissime  volte  suol  accadere  prima  del  settimo 
giorno  della  malattia  * e per  lo  più  avviene  tra  la  decima  e la  cle- 
cimasettima  giornata  2. 


? IH. 


Necroscopici* 

I.  T cadaveri  degli  individui  morti  di  tifo , gialli  talvolta , e per 
lo  più  segnati  di  larghe  macchie  multiformi  3,  violacee,  livide,  or 
lasciate  dalla  malattia  4 ora  formatesi  dopo  la  morte  5,  imputridi- 
scono prontissimamente  6.  I più  sono  succulenti  . non  emaciati  ; 
con  faccia  pienotta  7,  qualche  volta  rosseggiante  8.  I capelli  soglionsi 
staccare  dal  capo  con  grandissima  facilità. 

II.  Turgidi  si  riscontrarono  i oasi  del  cervello  e delle  meningi 9, 
e ricoperte  di  bolle  aeree  40  e di  gelatina  si  osservarono  effusioni 


NelP  epidemia  di  Padova  osservata  n#l 
i8i4  dal  Zeccrinelli,  di  29  morti  , nessuno 
mancò  prima  del  settimo  giorno,  e in  quella 
del  i8)7,  di  50  morti  nessuno  cessò  di  vivere 
prima  della  quinta  giornata. 

2.  Nell’epidemia  di  Lipsia  del  1704  gli 
ammalati  morivano  per  lo  più  nell’  unde- 
cima giornata , qualche  volta  alla  quattor- 
dicesima, o in  diciasettesima  giornata. (Lang, 
1.  c.  cap.  I.  g il).  Nella  succitata  epidemia 
che  regnò  a Padova,  la  maggior  parte  delle 
morti  avvenne  tra  il  decimo  ed  il  quat- 
tordicesimo giorno  inclusivo  di  malattia. 
Cfr.  Omodei,  1.  c.  p.  128-150-.  11  quale  savia- 
mente avverte:  »È  però  da  direche  la  forma 
di  morte,  egualmente  che  il  periodo  nel 
quale  suole  intervenire,  sono  gradatamente 
modificati  dalle  complicazioni  individuali, 
e da  altre  accidentali  circostanze  indipen- 
denti dal  contagio  , e non  riducibili  a re- 
gole generali.  » 

5.  » La  superficie  del  cadavere  tutta  brut- 
tata di  ampie  macchie  e piegucce  livide 
presentava  l’aspetto  di  una  scabia  esulce- 
rata e scorbutica.  » LThiene,  Storia  etc. 
P.  52  J. 

4,  » Die  rothen  Flecken,  Pelcchienund  Strie 


men  ivaren  noch  an  den  Leìdien  tvalirzùneh- 
men.  « (Horn,  1.  c.  p.  Si.  ). 

5.  Riedlin,  (Un.  med.  1896,  p.  611),  parla 
di  petecchie  sortite  dopo  morte. 

6.  Laonde  le  autorità  dovrebbero  con- 
cedere di  fare  la  sezion  dei  cadaveri  degli 
individui  morti  di  tifo  massime  in  estate, 
prima  del  tempo  prescritto  dalla  legge.  Di 
tal  legge  dice  Omodei,  (1.  c.  p.  486J.  » Que- 
sta legge  tende  ad  impedire  ia  coltura  del- 
l’anatomia patologica,  si  utile  agli  avan- 
zamenti della  scienza  medica,  per  ovviare 
ad  un  inconveniente,  a cui  la  natura  istessa 
ha  provveduto  sollecitando  la  putrefazione 
di  tali  cadaveri,  » 

7.  Ramazzino  1 e.  cap.  XI.  § 22. 

8.  » ...  einige  waren  rolli  im  Gesicht  wie 
gesdiminkt . » ( Horn , 1.  c.  p.  8i.). 

9.  Willis,  opp.  patholog»  cerebri,  c,  8.;  - 
Lieutaud,  hist.  anat.  med.  lib.  III.  obs.  412.; 
- Chisholm,  in  Edinb.  med.  comment. 
Dec.  II.  voi.  8.  - Chirac,  1.  c.  - Boucher, 
in  : Journal  de  Médecine.  T.  Xlll.  p.  569.  - 
Th.  Mills,  1.  c. 

10.  Percival,  1.  c. 

11.  Morgagni,  de  sedibus  et  causi»  mor» 
borum.  Kpist.  IV,  art.  9.  VII.  2,  3. 


Aspetto 

del 

cadavere 


Encefalo 


Speco  ver 
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orecchi 
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ili  siero  puro  cruento  giallo3,  ili  materie  pmiformi  ?i  ^ delle 
macchie5  sulle  meningi , massime  sull’aracnoidea  6,  le  quali  lurono 
trovate  altre  volte  infiammate  7,  ed  in  istato  normale  ' } fetore  9 , 
infiammazione  ascessi  ^ cancrena  l2,  induramento  13  e rammolli- 
mento o buona  condizione  del  cervello15. 

III.  Si  trovò  lo  speco  vertrebale  ora  normale  ora  con  segni 
di  infiammazione17:,  i navi  ora  rossi  lsg  ora  sani19,  e della  marcia 
nella  cavità  del  timpano 20. 


4.  Coi  tf.rus j externarum  et  internar. 
Immani  corporis  partirmi  tabulae  atque 
esercita tiones.  Norimb.  i575.  p no.  — Mor- 
gagni, 1.  C.  — LlEUTAUD,  1.  C.  — PlNEIi  , phi- 
losophìsche  Nosographie , 1.  Th.  p.  153.  -- 
Thiene,  Storia  p.  51,  seq.  — Mills,  1.  c.  - 
Pesici  V al,  1.  c. 

2.  Pena  da,  1,  c. 

5.  » Bei  denen  am  Txjphus  icterodes  l'er- 
storbenen  war  das  fVasserinden  Venir ikeìn 
des  Gehirns  a db  , oft  bis  zur  siarken  Salii - 
fjung.  » (Horn,  1.  c.  ;>.  83./. 

4.  Home,  medical  fads  and  experiments  , 
P.  1.  p.  5. 

3.  Stoll,  1.  c.  P,  li.  p.  403. 

6.  >•  Man  findet  nehmlichin  denLeichen  al- 
l er  (?)  am  TyphusVerslorbener  die  Arachnoidea 
ungewbhnlich  verdichtet  oder  avfgelockert,  mie 
feinen  blutfiihrenden  Gefàsschen  durdiwebt.. . » 

( OlLDENBRAND,  1.  C.  p.  1-4.8). 

7.  Renard,  in  Hufeland' s Journal der prakt. 
Heilkunde,  1813.  p.  54. 

8.  Pommèr  , 1.  c.  p.  22. 

9.  Romberg,  in  Horn’s,  Archiv  fiir  medi- 
cinisthe  Erfahrung,  1825.  Januar,  Eebruar. 
p.  56  - 58. 

10.  Cfr.  Spr Engel,  Versiteli  einer  prenjm , 
Geschichte  der  Arznexjkunde.  5.  Th.  p.  121. 
— Trevisus,  1.  c.  cap.  9,  p.  48.  — Salius 
Diversus,  1.  c.  cap.  12.  p.  93.  - Riverius,  1. 
r.  Sect,  0,  p.  446.  — Gabelhovf.r  , 1.  C.  p. 
24*  “ Sarcone , 1.  C.  P.  li.  § 447  _ 4g9.  J 
Pringle,  I.  c.  Penada,  1.  c.  — Boucher, 

c'  Ponte  1,  c.  p.  29.  — Marteau  de 
Grandvilliers,  in  Journ.  demédec.  T.  Vili, 

р.  275.  Marcus,  1.  c.  — Clutterbuck,  1. 
e.  Percival,  l.  c.  p.  so4.  — Grattan,  1. 

с.  p.  80.  — Cram pton  , I.  c,  p.  44.  — Arm- 
strong, 1.  c.  p,  24.  - Mills,  1.  c.  - Ricci, 
Pal azzini,  Buffa,  Palloni,  Zeccuinelli,  li. 
cc.  CPr.  Omodei,  1.  c,  p.  ii9— -424. 

11.  Princls,  1.  c.  — Kirby,  1.  c.  p.  52. 

12.  Chirac,  1.  c. 

i5.  Portal,  cours  d'anatomie  medicale.  T.  4, 
ì>.  97.  (pontis  Varolii). 

Ht  Black,  1,  c. 

io.  Malouin,  1.  c.  («Ori  a remarqué , queles 
axnres  parties  internes,  surtout  cellcs  de  la 
tele,  Ctount  dans  l'état  ordinaire»).  --  Fuik- 


DREICH,  1.  C.  — IIUFELAND,  1.  C.  — H0RN,1, 

c.  — Horn,  1.  c.  p.  82.  (In  der  Violile  des 
Kopfes  fami  ich  eben  so  wenige  avffallende 
Abwcichungen,  u ne  in  den  Leiclien  der  am  ge- 
wulinlichen  nicht  ansieckenden  Typhus  Ver- 
storbenen»). — Pommer,  1,  c.  p.  25.  26.  (»  Nir- 
gends  war  eine  sinnlicli  waìirnehmbare  Ver  an- 
derung  in  der  Iiinden-oder  Marksnbstans  des 
grossen  und  kleinen  Gehirns  sichtbar.  . .»). 
et  p.  35.  40.  4a.  55.  56.  65.  — Percival,  1.  C. 

16.«  Das  Riickenmark,  an  seinem  Hals- Rii- 
cken  und  Lendenstilcke  unlersucht  und  dur- 
chschnitten  , war  weder  weicher  noch  barter 
und  anders  gefàrbt  als  gewóhnlich  , und  eben 
so  fanden  sich  die  vordern  und  liinlern  ìfur- 
zeln  der  Ruckenmarksnerven,  so  weit  der  Au- 
genschein  reichte , gesund  beschaffen;  nirgends 
fand  sich  ein  Merkmal  von  Anschwellung  ei- 
nes  Nerven , von  Ergiessung  etc.  » (Pommer, 
1.  C.  p.  23.  26.  42.  95.). 

47  Comte,  (Journ.  de  la  Sode! è de  médeci - 
ne  Tom.  LVIU.  p.  247.)  dice:  » Les  recherches 
poussées  jusque  dans  le  canal  vertebral , ont 
constamment  découvert  des  traces  de  plileg - 
masies  sur  la  surface  interne  de  Venveloppe 
de  la  monile;  des  traces  semblables  livides , oh 
d'un  rouge  obscur , dans  la  monile  mane  , 
aree  des  portions  de  sa  surface  macèrée  et 
presentavi  une  suppuration  (l)  manifeste.  » 

18.  Morgagni,  de  sed.  et  caus.  morbor. 
Epist.  LXX.  §.  Reil,  (Exerc.  cap.  V.  p.  20): 

« Da  un  cadavere  di  un  uomo  morto  di  ti- 
fo, e che  aveva  sofferto  gravi  turbe  ner- 
vose, ho  tagliato  i nervi  sanguinolenti,  e 
li  corrosi  coll’acido  nitrico.  Ma  diventavano 
sporchi  pel  colore  giallo  fosco,  che  prende- 
vano dal  sangue  che  aveva  coni  penetralo  i 
l’intima  loro  sostanza.  A me  pare  che  que- 
sto fenomeno  indichi  la  parte  che  il  san- 
gue prenda  all’  esercizio  delle  funzioni  dei 
nervi,  le  quali  essendo  nella  febbre  ner- 
vosa eccedenti  ed  anomali  , attirano  egual- 
mente ai  nervi  un  maggior  afflusso  di  san- 
gue. » Cfr.  Autenrietii,  diss.  de  hactcnus 
praetermissa  nervorum  lustratione  in  sectio- 
nibus  hydrophoborum.  Tub.  4802.  et  altera,! 
de  natura  parotidum  roalignarum  in  mor- 
bis  acutis.  Tubing.  4809.  — Soemmering. 
iiber  den  Safi , weicher  ans  den  IS  erven  wie- 
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IV.  Riscontraronsi  la  laringe  e la  trachea  infiammate4,  coperte  Laringe  c 
di  materia  puriforme  } i polmoni  indurati  friabili  infiammati  4 , cavità 
cancrenati  5 e il  cuore  pieno  di  sangue  ora  nero  e liquido  6,  ora  dcl  pctto 
coagulato7,  ora  normale8,  e tinto  di  rosso9.  La  vena  cava  rossa49 

piena  di  sangue  nerastro,  vuota  V aorta  infiammate  le  carotidi  & 
le  pleure 13  ed  il  diaframma  44 . 

V.  Rosso  ed  esulcerato  vedevasi  T esofago  Aperta  la  cavità  Cavità 
addominale,  ne  sortiva  spesso  un’ aria  pùtrida43.  Sul  ventricolo  4 ^addominali 
scorgeva n si  segni  di  infiammazione  48,  macchie  e pustole  49,  granu- 
lazioni 20,  cancrena  24,  corruzione  22,  lesioni  di  continuità 23,  perfora- 

- menti  24.  Le  intestina  apparvero  distese  da  flatulenze  25,  coperte  di 


der  eingesaugt  wìrd,  im  gesunden  und  krctnken 
7ais Lande  des  mcnschlichen  Korpers.  Landshut 
i8il.  — Weinhold  , krìtische  Blicke  aitf  das 
Wesender  Nervenfieber  u,s.  w.  Dresden  i8i4. 
**■  Pommer  , 1.  c.  p.  43.  seq.  — Schneider, 
1.  c.  p.  108.  not. 

19.  <‘Die  nm  dìe  Arteria  codiata  herumlie- 
genden  Nervengefleclue  liessen  mieli  keine  Spur 
von  einer  entziindlichen  oder  sonst  einer  wi- 
der natilrlichen  Beschaffenheit  ivahrnehmen. 
(Pommer,  1.  c.  p.  29.  SS.). 

20.  Morgagni,  op.  c.  Epist.  VI.  2. 

1.  « Kehlkopf  und  Stamm  der  Lnftrohre 
erschienen  unendlich  cntziindet ■»  (Pommer,  1. 
c.  p.  55.  40.  45.  94.).  — «In  mehreren  Leichen 
waren  die  Lungen,  der  Kehlkopf,  die  Lufirohre, 
bey  einigen  alle  diese  Organe  zugleich  entziin- 
det.  » ("Horn,  1.  c.  p.  84  ), 

2.  Iìasenohrl  , 1.  c.  p.  Si.  — Pommer,  1. 
C.  p,  26.  85.  42. 

5,  « In  mehreren  Leichen  fand  idi  aneli  die 
Lungen  hie  und  da  von  sehr  weicher  B escila  f- 
/ enheit , zuweilen  so  weich,  dass  man  sie  wie 
eine  aufgelòste  MHz  zerreiben  konnte.»  (Horn, 
1.  c.  p.  84.). 

4.  Spi  geli  os , opp,  omnia  lib.  II.  cap.  46, 
p.  28.  — Sydenham,  opp.  edit.  Genev,  I7i0. 
Voi.  1.  p.  75.  Voi.  II.  p.  5i2.  — Gabelhover, 
1.  c.  HasehòHrl  , 1.  c.  p.  52.  — Thiewe  , 
Storia  etc.  p.  55- 

5.  Trogher,  in  Dall’Armi  1.  c.  p.  25. 

6.  Trogher,  1.  c.  — Horn,  1.  c.  p.  85.  {«In 
alien  Fallen  hatle  das  Blut  in  Ilerzen  und  in 
den  grossen  Gefàssen  eine  w'àssrichte  und 
aidge/bste  Beschaft enheit  »). 

7.  Pommer,  1.  C.  p.  55.  55.  94. 

8.  Morgagni,  op.  c.  Epist.  XLIX.  23. 

9.  Pommer,  1.  c.  p.  57.  94.  to2.  il2. 

40.  Pommer,  1.  c.  p.  54. 

11.  Idem  ibid.  p.  27. 

42,  Idem  ibid.  p.  57. 

i3-  « Bey  einigen  fand  idi  aneli  die  Bru 


sthaut  in  einem  Entzundxingszustande , wobey 
zugleich  in  den  Drusthohlen,  theils  wdssrige , 
theils  lymphatische , theils  eyterartige  Fliis- 
sigkeiien  gefundenwurden  »(Iìorn,1.  c.  p.  84 J. 

14.  Pommer,  1.  c.  p.  94. 

45,  Pommer  , 1.  c.  p.  95.  («  In  zwanzig  In- 
dividuen  von  am  Typhus  verstobenen  fand 
ich . . . funfmal  dìe  Speiserolire  in  ilirem  Vef- 
laufe  durch  die  Brustliohle  halb  dunkelroth 
gefàrbt,  bald  missfàrbig  und  brilchig  , in  ei- 
nem Falle  griinlichgelb  exulcerirt  »)■ 

16.  Pommer,  1.  c.  p,  5o.  molti  altri. 

17.  « Unler  zwanzig  Fallen  des  sporadischen 
Typhus,  fauci  ich  achtzehnmal  den  Magen  in 
krankafiem  Zustande .»  (Pommer,  1.  c.  p.  ii5.). 

18.  ("Malooin,  1.  c.).  « On  a trouvè  à l’ou - 
vertw  e c les  cadavves  de  ceux , qui  en  sont 
morts,  que  V estomac  avoitune  couleur  rouge, 
brune  et  livide  ; il  étoìt  aussi  par  seme  d’ai- 
cères  de  la  grandeur  de  lentilles,  » — Morga- 
gni, 1.  c.  Epist.  XXX.  4.  Bpist.  LV.  \n  — E 
Horn,  1.  c.  p.  86.  (« Niclit  selten  waren  die 
innern  Magenhaute  entzilndet,  und  diese  Ent- 
ziindung  drang  nich t selten  tief  in  die  Substanz 
des  Magens  » \ 

49.  Bartholihus,  hist.  anat.  cent.  III.  No. 
92.  — Chirac,  I,  c,  — Ramazzine  1.  c.  §.  22, 
— Stoll,  1.  c.  P.  1.  19*.  — Pommer,  1.  c. 
p.  r-5.  5i.  65. 

20.  Crampton,  1.  c. 

21.  Fr.  Hoffmann,  I.  c.  cap.  XI.  §.  5.  ~ 
Morgagni,  1.  c.  Epist.  XLIX.  14. 

22.  Bartholinus,  1,  c.  No.  68.  — Gabel  - 
hofer,  1.  c. 

25.  Reil,  Memorabilia  clinica.Fasc.  I.  p.  12. 

2C  Rade,  diss.  de  raorhis  ventricoli  ex 
materici  animalis  mixtura  formaque  laesa 
expli carni  is,  Hai.  1798. 

25.  « Forzaglieli  ist  die  Baudilwhle  von  den 
hier  entlecrlcn  Luftarten  cingefiillt .»  (Hilden- 
brand  , I.  c,  p.  i57.)  — Pommer,  !.  c.  p.  5i. 
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pituita  4 e cT  altre  immondezze  2 , infiammate  3 , e sparse  di  esci  e- 
scenze  4 , di  ulceri  5 e di  punti  cancrenosi  G.  Il  fegato  era  di  co- 
lor plumbeo  7 , infiammato  ^ e la  bile  gialla  e tenace  9.  La  milza 
apparve  grande,  livida40,  infiammata  l4,  guasta  e rotta  XJ.  Il  mesente- 
rio era  tutto  pieno  eli  glandole  ingrossate  40.  In  molti  cadaveri  si 
trovarono  infiammati  e cancrenati  quasi  tutti  i visceri  addominali 

1.  « Les  intestins  étaient  mortifiès  d’ éspace  Journ.  der  pr.  Heìlk  1827.  Si . 5 , p.  96.). 

en  éspace , et  leur  partie  veloutèe  étoit  fóndile  6.  Salio  Diverso.,  1.  c.  Home,  1.  c. 

en  une  espèce  de  glaire  •>  (Malouim/1.  c.)—  7.  Home,  1.  c.  — Pommer  , 1.  c.  p.  50.  54. 

Reil,  Fieberlehre  2.  B.  p.  5i2.  525.  A4.  — Thie>e,  1.  c.  p.  55. 

2.  Pommer,  1.  c.  p.  60.  8,  Salio  Diverso,  1.  c.  — Roboreto,  IL  c. 

5.  Stoll  ,1.  c.  P.  VII.  p.  188.  — Home  , 1.  c.—  cap.  17.  p.  554. 

Pommer,  I.  c.  p.  27.  — Horn,  1.  c.  p.  87.  9.  Klein,  chirurgische  Bemerkungen . p.  166. 

4.  « . . , in  der  JEfohle  des  Krummdarms  10.  Hasekohrl,  1.  c.  p.  52. 

seigte  sich  langs  der  ganzen  enlzundeten  Stelle,  il,  Ghisholm,  1.  c. 

welche  schon  under  ùussern  Oberff'àche  dieses  12.  « Die  Milz  zeigte  sich  in  mehreren  Fàl~ 
JDarmstiickes  sichtbar  gewesen  war,  und  nun  lenbis  zu  einer  bedeutenden  Grosse  angeschwol- 
auch  immer  gleicli  stark  scliien  , zwanzig  bis  len  und  aufjelockert,  oft  in  ein  Brey  wervan- 
dreyssig  grbssere  und  klei  nere  ovale,  einzeln  deli,  einmal  vollig  zerplatzt,  so  dass  eine  be- 
stehende  Auswùchse...»  (Pommer,  1.  c.  p.  28,  deutende  Menge  Blui  in  che  Bauchhóhle  sich 
Cfr.  p.  34  47.).  ergossen  hatle . « (Horn,  1.  c.  p.  51). 

5.  Pommer,  1.  c.  p. 45, 47/65,  118. — Horn’s,  i3.  Nello  stesso  tempo  scorgesi  unanote- 
Arclùv.  1818.  Januar.  p.  9o.  — Broussais,  pas-  volissima  alterazione  nelle  ghiandole  me- 
sim  in  operib.—  J.  C.  Wagner  (diss.  sistens  senteriche  dell’ileo,  massime  in  vicinanza 
mutationesmembranae  intestinorum  villo-  delle  ulcere,  e del  cieco,  scorgendosi  esse 
sae  in  phthisi  tuberculosa  et  febris  nervosa,  ingrossate  dal  volume  di  una  nocciuola 
Vien.  1824.)  Confluendo,  dice  egli  (pag.  22.)  fino  a quello  di  un  uovo  di  un’anitra, 
più  ulceri,  spesso  formano  delle  intere  scale  molli,  ricinte  ed  esse  stesse  sporgenti  da  co- 
larghe più  di  un  pollice,  e lunghe  sino  a piose-reticelle  di  vasi  sanguigni,  presentanti 
tre,  le  quali  presentano  in  altri  luoghi  la  fi-  una  massa  molle,  sarcomatosa  (non  dissi- 
gura  di  una  grande  moneta,  massime  verso  mile  delle  ulcere  che  si  notavano  negli  in- 
il  cieco , alla  valvola  del  colon,  la  quale  testini)  profondamente  rossa,  sparsa  di  mac- 
trovasi  qualche  volta  da  queste  ulceri  quasi  chic  grigio-rosse  e di  granelli  milifor- 
affatto  distrutta.  » Egli  narra  inoltre  ileaso  mi,  d’ un  color  grigio  e bianco  giallo  ; 
(p.  21)  di  un  ammalato,  11  quale  in  una  le  ghiandole  più  grosse  contenevano  gran 
febbre  nervosa  stupida  (forse  in  un  tifo),  quantità  (sino  ad  una  dramma)  di  sanie 
fu  soprappreso  da  un-’emorragia  dell’ano,  in  rosso  grig'a,  densa,  inchiusa  in  una  cavità 
forza  della  quale  perdette  più  libbre  di  san-  oblunga,  compressa,  più  grossa  da  un  lato, 
gue  nerastro,  coagulato  e fluido,  e che  due  e d’un  color  grigio  rosso  scorgevasene  la 
ore  più  tardi  mori.  « Aperto  il  cadavere,  tonaca  interna  delle  ghiandole,  e dall’ al* 
oltre  i segni  di  universale  cheneangia  scor-  tra  e propriamente  da  quella  che  guardava 
gevasi  rilasciato  e quasi  marcito  il  tubo  in-  l’ intestino  era  cinta  per  due  linee  di  dia- 
testinale,  toltane  la  parte  inferiore  (media)  metro  dalla  medesima  massa  carcinomato- 
dell’ileo  che  era  contratta, nella  qual  parte,  saj  le  ghiandole  della  superior  parte  del- 
siccome  nel  cieco,  si  rinvenne  gran  quan-  l’ileo  e del  digiuno  meno  gofie,  presenta* 
tità  di  sangue  coagulato,  e più  sotto  più  vano  una  massa  turchina  rosseggiante  omo- 
tenue ed  acquoso;  turgida  di  sangue  la  genea  , più  ricca  di  vasi  sanguigni  senza 
membrana  villosa  della  stessa  parte,  dila-  traccia  di  granulazioni.  (J.  G.  Wagner,  1. 
tati  e quasi  vuoti  i vasi;  in  questa  regione,  c.  p.  22.). 

principalmente  presso  la  valvola  del  Bavvino  i4.  Nei  cadaveri  di  costoro  (degli  indivi- 
trovammo  uno  strato  dei  descritti  cleomi  dui  morti  di  febbre  petecchiale  nel  160i)si 
del  diametro  di  due  pollici,  ricinti  inoltre  trovarono  infiammati,  cancrenati,  corrotti 
alla  lor  base  da  una  rete  notabile  di  vasi,  gli  intestini, egli  altri  visceri  tutti , e parte 
sparsi  di  quei  nodi  pisiformi.  Tutta  la  tu-  di  essi  , quali  il  mesenterio,  l’omento,  il 
nica  mucosa  era  rigonfia,  rossa  e compressa  fegato,  la  milza.  «(Spigelio,  1.  c.).»  Io  cer- 
lasciava  sortire  a guisa  di  una  spugna,  del  tamente  posso/far  piena  fede  che  tutti  quelli 
siero  sanguinolento.  » Neumann^  iiber Darm-  che  conobbi  morti  di  febbre  acuta  li  vidi 
geschwilre  in  typhósen  Fiebern.  ( IIufeland  , soprappre3i  da  infiammazione  di  stomaco. 
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mentre  in  altri  la  cavità  addominale  era  perfettamente  sana 4.  La 
vescica  urinaria  talvolta  non  era  normale2. 

VI.  « Frequentissimamente  però  non  si  può  trovare  alcun  gua- 
sto visibile  che  si  possa  ritenere  come  causa  della  morte  » 3. 


Osser- 

vazione 


g iv. 

Eziologia. 

I.  Tutti  gli  argomenti  che  fanno  prova  della  natura  contagiosa  Contagio 
della  peste,  dimostrano  anche  l’ indole  contagiosa  del  tifo.  Quando 

non  si  può  dimostrare  l’origine  contagiosa  di  un’  epidemia  tifoi- 
dea, se  ne  deve  incolpare  la  difficoltà  di  scoprire  le  vie  per  le 
quali  propagasi  il  contagio  4.  Prima  di  intraprendere  un’  investiga- 
zione di  queste  vie  , diremo  qualche  cosa  sull’origine  stessa  del 
contagio. 

II.  Coloro  che  tengono  il  tifo  in  conto  di  malattia  sconosciuta  Origine 
agli  antichi , e portata  verso  la  fine  del  secolo  decimo  quinto  dai  ^ contaS* 
Turchi  in  Italia  e in  Ungheria  5,  tagliano  ma  non  sciolgono  il 

nodo.  Infatti , sia  pur  ella  esotica  per  noi  questa  malattia,  converrà 
pur  sempre  ch’alia  fin  fine  essa  riconosca  una  patria}  la  qual  cosa, 
quando  venga  concessa,  perchè  non  potrà  dirsi  che  questa  malattia 
nasce  fra  noi  nella  stessa  maniera  che  nasce  in  altri  paesi  ? Nel 
tempo  in  cui  scriviamo  queste  cose,  esistono  più  regioni  in  Europa 
ove  non  si  trova  neppur  traccia  di  tifo6.  Ma  pure  se  in  queste 
regioni,  che  Dio  noi  voglia,  nascesse  e per  alcun  tempo  durasse  la 
guerra  od  alcun’  altra  grave  calamità  , noi  vedremmo  senz’  alcun 
dubbio  insorgere  il  tifo.  Scorgesi  quindi  che  le  guerre  e le  altre  ca- 
lamità di  simil  fatta  ( massime  gli  assembramenti  di  uomini  immondi 


delle  intestine  , delle  meningi  ; e di  ciò 
venni  in  cognizione  non  solo  per  sintomi 
che  presentavano,  ma  hen  anche  per  le  se- 
zioni cadaveriche  da  me  institeli  te, e per  quelle 
fatte  e riscrittemi  da  altri.  » (Fr.  Huffman, 
opp.  T.  I.  Sez.  1.  I.  cap.  17.  §.  2ò,). 

1.  « Merkwiirdig  war  es,  dass  man  an  man- 
chen  Leichen  in  dieser  Hòhle  gar  keine  menk- 
liche  dbweichung  wahrnehmen  konnle , beson- 
ders  bey  denen  , welche  nach  einem  raschen 
V erlaufe  des  anstcckenden  Fiebers  friihe  un- 
terlagen.  » (Horn,  1.  c.  p.  85.). 

2.  « Die  Harnblase  sali  ich  in  zvoanzig  Fal- 
len neunmal  regelwidrig  bescliaffen.  » ( Pom- 

mek,  1.  c.  p.  Ii4.). 

5.  Borsieri,  1.  c.  §.  CCCXXiX.  Deliostesso 
parere  sono  pure  Horn,  Hufeland,  (11.  cc  ) 
e molti  altri. 


4.  Dal  tempo  alraenojin  cui  meglio  si  co- 
nobbero quelle  vie,  a malapena  riscontrai 
un  caso  di  tifo,  la  natura  del  quale  non 
potessi  dimostrare  contagiosa.  Cosi  dice 
anche  Ramati,  (1.  c.  p.  289):  « Non  ebbe  forse 
un  solo  individuo  in  questa  -provincia  {di  No- 
vara ) che  le  indagini  ad  uopo  tal  praticate 
non  chiarissero  averla  contratta  da  altri  che 
già  rierano  infetti.  ”IE  Omodei,  (l.  c.  p.  596.). 
« E quasi  altrettanto  possiamo  accertare  esser 
avvenuto  nella  provincia  di  Milano  , ove  se  i 
medici  facevansi  con  debito  accorgimento  a 
rintracciarne  V origine , quasi  sempre  perve- 
nivano a scoprire  il  punto  da  cui  V infezione 
era  partita , » 

5.  Omodei,  1.  c.  p.  27» -368. 

6.  A Vilna  dal  1818  al  1825 , ad  onta  d’o- 
gni  mio  studio,  non  potei  trovare  un  caso 
di  tifo  da  trasportare  nel  clinico  istituto. 
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e infermi1  e di  bestie  2,  porgono  ansa  aìle  febbri,  dalle  quali  emana 
un  tal  nascosto  principio  y contagio  tifoideo),  die  quando  favole- 
vole  sia  P annua  costituzione3,  assale  gli  uomini  che  vi  sono  pre- 
disposti, e vi  eccita  una  malattia  allatto  simile. 

Cosa  sia  y0i  llon  osiamo  nemmeno  per  congettura  farci  ad  immaginare 

il  colltaS10pessenza  cli  qUel  principio  ignoto , cioè  del  contagio  tifoideo.  Da 
troppo  fervida  immaginazione  erano  rapiti  4 coloro  che  credevano 
rintracciarla  nello  setlonio  misto  alfossigene  5 , in  una  certa  materia 
sciolta  nel  gaz  idrogene  solforato6,  nell’  idrogene  7 , nel  muco  ani- 
male tenue  8,  ecc. 

Strada  di  jy.  yè  meglio  conosciuta  per  avventura  è la  strada  per  la  quale 
introduz.  -j  contagi0  tifoideo  si  introduce  nel  corpo  umano.  Molti  a questo 
e qua  ita  rj  ar(j0  ne  accusano  la  saliva  9,  e ciò  principalmente  per  la  nau- 
sea ed  il  vomito  che  accompagnano  lo  stadio  di  invasione.  Ma  que- 
sti sintomi  sogliono  comparire  troppo  tardi 10  perchè  si  possano  far 
derivare  dall’  azione  immediata  del  contagio  sul  ventricolo.  - — Di 
maggior  peso  forse  sarebbe  ì’  efficacia  che  talvolta  dispiegano  gli 
emetici  somministrati  sul  primo  incominciare  della  malattia11. — 
Altri  sostengono  che  il  contagio  entra  per  la  via  dei  polmoni  e 
della  cwte12,  la  qual  opinione  trova  appoggio  tanto  nei  sintomi  ca- 
tarrali che  accompagnano  l’invasione,  quanto  nel  vantaggio  che  si 

. T-‘  -.r  O -,  .r  ..o  a 7 . , 

ottiene  dai  rimedi  sudoriterilu.  A tutto  questo  aggiungonsi  le  que- 
stiom,  se  il  contagio  venga  assorbito  dai  vasi  limatici  e dalle  vene;, 
se  la  forza  del  medesimo  agisca  sul  sistema  nervoso  semplicemente 


1.  « Und  hicrin  (in  den  iiberhàuften  men- 
schlichen  Ausdiinstungenfliegt  einzig  dieìVahr- 
heit',  hler  einzig  die  Quelle  cdles  Typhusslof- 
fes  und  aller  welter n Typhus- Ansteckung . « 
Hildenbrand,  i.  c.  p.  288.). 

2.  A.  Wilt.  , ( Bemerkungen  ilber  die  in 
Bayern  sich  vermehrenden  Viehseuchen.  Miin- 
chen  1799  ) avverte  che  la  peste  de’  buoi 
nasce  ogni  volta  che  gli  armenti  bovini, 
per  cagione  delle  guerre  o delle  intemperie, 
vengono  ritirati  in  luoghi  troppo  ristretti. 
Cfr.  Hildenbra^d,  1.  c.  p.  289. 

5,  Quest’argomento  fu  egregiamente  il- 
lustrato da  Johnson,  ( The  influence  of  Tro- 
pical Climates  on  European  Constitutions.  2. 
Edit.  Lond.  1818,  p.  20,  ) Adams  e Jackson  , 
( An  inquiry  into  the  Laws  of  epidemics. 
Chap.  1.  p.  ii.)  e PoccmoTTi,  (Dei  contagj 
spontanei,  Roma  1820.  ) 

4.  S ignorano  gli  elementi  di  cui  è com- 
posto (il  contagio  e tutto  ciò  che  fu 
scritto  intorno  alla  sua  natura  animata  , 
sulfurea,  bituminosa,  arsenicale,  azotica  , 
idrogena  ecc.  non  è che  un  prodotto  di  cal- 
da fantasia.  ( Omodei,  1.  c.  p.  2i5.  ). 

5.  Mitchill,  v.  London  medical  repository - 

March  13i9,  1 


6.  Trotter  , an  Essay  on  diseases  of  Sea- 
men. 2,  Edit . London  1804.  Voi.  i.  p.  176. 
Voi.  5.  p.  62. 

7.  Ph,  C.  Hartmann,  1.  c.  p.  46. 

8.  P.  Moscati,  v.  Compendio  di  Cogni- 
zioni veterinarie,  p.  8i, 

9.  Screta,  Mayr,  Kopff,  Lind,  (11.  ec.  ) 
Jackson,  ( Remarks  on  the  Constitution  of  me- 
dical depaidment  of  the  British  Army.  Ap- 
pendix. p.  2i7 .).  Korn  , dice  (1.  c.  p.  62.  ): 
« Oft  schien  es  mir  dass  das  lyphdse  Conta - 
gium  eine  besondere  Relation  zu  den  JVerk- 
zeugen  des  Schlingens  dussere.  Bei  manchen  , 
welclie  offenbar  angesteckt  waren,  entstanden 
zuerst  Wiirgen  und  Erbrechen,  nodi  die  das 
Fieber  volUg  ausgebildet  war.  ». 

10.  Secondo  i savi  avvisi  di  Nedcrantz  , 

1,  c.  Thes.  3.  p.  6.),  Gleven,  ( 1.  c.  p.  4.), 
Lepecq  de  la-Cloture,  ( op.  c.  p.  92.)  Sac- 
cone , ( 1.  c.  cap.  2.  p.  7.  ),  Omodei,  ( 1.  c. 
(p.  454. ) ecc. 

u.  § Vili.  N.  VII. 

i2.  Reuss,  1.  c,  - Hartmann,  1.  c.  - (Jmo 
dei,  1.  c.  p.  458. 

15.  §.  Vili.  N.  Xlll. 
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eon  azione  dinamica  od  altrimenti1.  Siccome  di  rado  avviene  che 
il  tifo  non  sia  accompagnato  da  qualche  affezione  delle  ghiandole 
linfatiche  2 e delle  vene3,  così  non  devesi  aver  in  poco  colatola 
prima  di  queste  opinioni.  Siccome  però  ' quest’  affezione  non  ac- 
cade nè  costantemente,  nè  in  principio  della  malattia  (quando  non 
abbiano  influenza  ambedue)  sembra  più  verosimile  l’altra  Jk.  A so- 
stegno della  quale  concorre  la  similitudine  degli  effetti  dei  contagi 
con  quelli  dei  veleni  narcotici  5,  e massime  delle  esalazioni  del 
carbone 6.  Se  poi  il  corpo  umano  sente  gli  effetti  dei  contagio 
tifoideo.,  come  quelli  dei  veleni  narcotici,  in  ragione  diretta  della 
quantità  di  cui  egli  si  imbeve  ^ o se  piuttosto , come  noi  cre- 
diamo 8 , indifferente  ne  sia  la  quantità,  e ad  eccitare  il  tifo  basti 
r nche  un  atomo  di  contagio,  siccome  basta  una  minutissima  scin- 
tilla ad  accendere  un  magazzino  di  polvere,  è tal  questione  che  non 
può  aver  soluzione.  Nè  ci  proveremo  a definire  se  il  contagio  del 
tifo,  come  alcuni  pensano  9,  abbia  maggior  forza  di  nuocere  in  al- 
cuni momenti  e minore  in  altri.  Alla  questione  se  1’  uomo  possa 
abituarsi  al  contagio , crediamo  si  debba  rispondere  piuttosto  colla 
negativa 10.  Il  contagio  tifoideo  manifesta  i suoi  effetti  talvolta  im- 
mediatamente 11  e tal  altra  più  tardi  } nel  qual  ultimo  caso  dicesi 


<* 

Mead,  introduct.  in  exposit.5  median.  Hildenbrand,  veramente  dice  (1.  e.  p. 
venenorum.  Johnson,  the  influence  of  the  131.):  « Auch  lasst  sich  sehr  oft  die  Berner- 
Atmosphere  on  the  health  and  functions  of  tiling  machen,  dass  manche  Menschen  an  den 
the  human  frame.  P.  1.  p.  154.  typhosen  Ansteckungsstoff  sich  so  gewòh- 

2.  § 11,  N,  IV.  nen  , dass  sie  keiner  Ansteekungsfahigkeit 

5.  § ill.  N.  IV.  mehr  unterliegen  , ohne  jedoch  den  Typhus 

•4.  J.  C.  Rousseau’  ( The  Philadelph.Journ.  selbst  ausgestanden  zu  haben,  welches  man 
for  the  medical  and  physical  sciences.  By  bey  vielen  Krankemvarlern  , Aerzten , Pries- 
Chapman,  1822,  4.  Voi  ) opina  diedi  contagio  tern  u.  s.  w.  wahrnehmen  kann  ; »•  pure  le 
tifoideo  spieghi  la  sua  azione  sulla  cute  osservazioni  che  faremo  conoscere  piùavanti 
delle  nari  e sui  nervi  olfatorj.  ( N.  XI.)  insegnano  il  contrario.  Il  tifo  ò 

5.  « Das  Txjphus- Miasma  sclieint  eine  clen  malattia  che  non  si  può  evitare  dai  medici, 
narcotischen  Giften  analoge  Wirkungsart  come  da  nessuno  si  poteva  schivare  il  va- 
zubesitzen ..  » ( Hildksbrand,  1.  c.  p.  n5.  ).  juolo  prima  che  si  scoprisse  la  vaccina. 

6 Cfr.  Fr,  Toggia,  sui  perniciosi  effetti  Laonde,  siccome  una  volta  usavasi  inter- 
che  il  fumo  produce  sopra  gli  animali  do--  rogare  i parenti  se  i loro  figli  avessero  su- 
mestici,  Torino  i824.  perato  il  vajuolo  naturale  o no,  così  io  ho 

7.  Lind,  1.  c.  chap.  ì,  sect.  4.  - Haygarth,  P abitudine  di  domandare  ai  giovani  me- 

letter  p.  56.  — Pkrcival,  in:  the  London  dici  se  abbiano  avuto  il  tifo. 

medical  Repository.  Mai  i8i9,  p,  596.  44,  Mio  Padre , nell’epidemia  che  regnava 

8 Nè  altrimenti  la  pensa  Omodbi  , 1.  c.  nel  villaggio  di  Gernsbach  nel  ducato  di 
p.  487—8.  Baden  l’anno  i769,  sortì  di  casa  sano  per 

9.  Percival  , Trotter,  11.  cc.  --  IIorn  , recarsi  a visitare  i 3Uoi  ammalati.  Visi  ta- 
( 1.  c.  p.  4i.)  avverte  : « in  den  Monathen  tine  alcuni,  fu  soprappreso  da  tale  abbat- 
Mai  und  Aprii  zeigte  es  sich  offenbar , dass  timento  di  forze,  die  a mala  pena  potè  tra- 
diejenigen  Kranken,  welche  in  dem  Franzo-  scinarsi  al  luogo  d’ond’era  partito,  e su- 
sischen  Lazareth  angesteckt  waren , in  der  gito  gravemente  gli  si  alterò  la  faccia.  Mio 
Hegel  einen  heftìgern  und  gefàhrlichern  Fratello  entrò  sano,  a quanto  pareva,  nel- 
Typhus  bekamen,  als  diejenigen , welche  in  l’ospedale  di  Vienna.  Aveva  appena  visi- 
den  russischen  und  preussischen  Lazarethen,  tato  un  malato  di  tifo  , che  d’improvviso 
fiir  deren  Verwultung  vielleicht  mehr  gesche-  si  senti  male,  e subito  gridò  -.•ilio  ricevuto 
hen  konnte , angesteckt  ivurden.  « la  pistolettata.  » E infatti  gli  mancavano  già 

le  forze  di  ritornare  a casa,  e ricondottovi 

6 


Voi.  1.  Parte  II. 
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che  il  contagio  resta  latente  l.  Difficile  però  riesce  di  determinare 
i limiti  dello  stadio  di  questo  nascondersi  del  contagio2.  Non  ne- 
gando 3 che  possa  manifestarsi  ad  un’  epoca  più  tarda  \ in  gene- 
rale crediamo  di  poterne,  con  altri  5 , stabilire  la  durata  ad  otto  o 
dieci  giorni  all’  incirca  6. 

Essenza  Y.  Sconosciuto  ci  rimane  1’  effetto  recondito  del  contagio  tifoideo, 
del  male  oss;a  p essenza  o la  causa  prossima  del  tifo.  Noi  almeno  non  ci 
troviamo  affatto  soddisfatti  dalle  ipotesi  che  la  cercano  nella 
fermentazione  putrida 7,  o nella  congestione  prima  delle  arterie , 
poi  delle  cene 8,  o nell’  astenia 9,  o nella  depressione  delP eccita- 
mento 10,  in  un’  affezione  della  sensibilità  14,  ecc. , in  un  principio 
imponderabile  e nelP immutabilità  della  polpa  neroea 12,  o nella 
mancanza  di  armonia  delle  oscillazioni  aitali i3  , o nello  sfacello 
delle  membrane  mucose  e del  reticolo  malpighiano  14,  o in  una 
febbre  che  prenda  la  aita  automatica  e P animale  o in  un  pro- 
cesso fisico-chimico  che  estingua  il  principio  della  aita  ( ossigeno) 
nel  sangue  e nella  fibra  muscolare  , col  soccoso  dalP  altra  parte 
della  febbre  come  salutare  istromento  della  natura^ , o in  una 


in  carrozza,  vi  entrò  portando  già  i sin  to* 
mi  del  tifo  che  lo  trasse  a morte.  La  mia 
pratica  mi  somministrò  altri  casi  consimili 
(Vedi  i miei  Atti  clinici  Voi.  2.),  ed  al- 
tri ci  vengono  raccontati  da  Fournier, 

( Diction,  des  science s medicates  Fot  XI,  art. 
Effluve  ),  Bodbi  ( 1.  c.  p.  54.  ). 

1.  Ad  IIavgart  ( 1.  c.)  principalmente 
dobbiamo  questa  memorabile  dottrina  dei 
contagio  latente. 

2.  Saviamente  dice  Omodei  ( 1.  e,  p.  4.  ) : 
« Gli  uomini  generalmente  infettandosi 
per  via  de’ panni,  non  è raro  che  portino 
addosso  il  fomite  per  qualche  tempo,  senza 
che  dir  si  possa  strettamente  che  siano  in- 
fetti. 11  periodo  latente  si  deve  necessaria- 
mente misurare  dall’ atto  in  cui  la  ma- 
teria contagiosa  perviene  a contatto  cuta- 
neo, il  che  non  corrisponde  sempre  coll’oc- 
casione dell’  infettamelo.  » 

5.  Da  i5  giorni  ( Roboreto  , l.  c.  cap.  9. 
p.  54.  55.  — Tiraboschi , in  Raccolta  di  opu- 
scoli interessanti  le  febbri  epidemiche 
p.  59.)  fino  a 60.  ( Haygart,  letter  to  Dr. 
Percival  p,  64,  69  , 72,  89.  — Johnson,  1.  c. 
p.  i58.  ). 

4.  Non  vorrei  con  Omodei,  asserire  ( 1.  c, 
p.  475.)  : « non  durare  il  periodo  latente 
di  questo  contagio  oltre  quindici  o diciotto 
giorni.»  E meno  ancora  con  Hildenbrand, 
(1.  c.  p.  58.  ) « Aus  manchen  Beobachtungen 
habe  idi  aber  Ursache  zu  glauben , dass  die- 
ser  Zeitraum  niemals  kilrzer  als  drei  Tage , 
und  niemals  liinger  als  sieben  Tage  danern 
moge.  » 


5.  Horn,  Kausch,  ecc. 

6.  Nell’ ospedale  di  Vienna,  nell’epoca  in 
cui  lo  vi  disimpegnava  le  funzioni  di  me- 
dico primario  , solevano  gli  operai,  i do- 
mestici ed  altri  entrare  per  lo  più  la  do- 
menica a trovare  i parenti  e gli  amici  che 
vi  decombevano.  Moltissimi  di  loro  in  que- 
sta maniera  contraevano  il  tifo,  e,  siccome 
alla  fine  essi  stessi  facevansi  trasportare  al- 
Fospedale,trovai  chela  malattia erasi  manife- 
stata circaunasettimanadopoquella  visita. 

7.  Fracastoro  , Oddi  degli  Oddi  , Mar- 
sil.  Lagnato,  ecc. 

8.  Armstrong,  l.  c.  p.  69,  84,  89.  276. 

9.  Scuola  di  Brown,  ecc. 

40.  Scuola  del  Crontro-stimolo.  Cfr.  Omo- 
dei, l.  c.  p.  495. 

4 4.  Dorn,  (1.  c.  ) : Ein  aslhenisches  Ergrif- 
fensexjn  der  Sensibilitàt  in  ihrem  Central- Or- 
gane,  dem  Gehirne.»  — Goden.  (1.  c.  ):  “Ein 
unmittelbar  vom  irritablen  Elemente  ausge- 
hendes  asthenisclies  Fieber.  » 

i2.  Weinhold.  (1.  c.  ) : « Dos  Princip  des 
Imponderablen  und  die  verminderle  Cohaesion 
des  Nervenmarkes.  >» 

45.  WolFART,  1.  C. 

44.  Hartmann,  1.  c. 

45.  Ackermann,  (1.  c.):  « Ein  Fieber,  wel- 
ches neben  dem  automatischen  Lebens-Hemis- 
phàr,  zugleich  auch  das  animalische  ergrif • 
fen  hat.  » 

46.  Grant,  1.  c.  p.  5.  — Armstrong,  1.  c. 
p.  528.  — Barzellotti,  epitom.  di  med.  prat. 
razionale.  Eoi.  i.  Introd.  §.  45.  text.  p.  219, 
222.  e Palloni  1.  c,  p.  65  e seg. 
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{logo si  dei  gangli i 1 . Di  maggior  peso  per  verità  dovrebbero  es- 
sere le  ipotesi  che  ripongono  la  causa  prossima  del  tifo  in  una 
infiammazione  dei  visceri , massime  addominali  9,  del  petto  e del- 
V encefalo  ?J , o della  membrana  mucosa  che  si  espande  sui  nervi 
e sul  sensorio  * $ se  non  si  potesse  provare  che  questo  stato  in- 
fiammatorio è piuttosto  un  effetto  sia  della  malattia  stessa,  sia  delle 
sue  complicazioni 1 2 * 4  5. 

VI.  L1  ignoranza  poi  nella  quale  viviamo  così  intorno  1’  origine, 
la  natura , e l’ introduzione  del  contagio  tifoideo , come  intorno  la 
causa  prossima  del  tifo,  non  impedisce  di  investigare  le  leggi  die- 
tro le  quali  questo  contagio  si  propaga  e si  prende.  Roeoreto  6 
pose  le  fondamenta  di  questa  memorabile  dottrina,  che  fu  poi 
coltivata,  come  altrove  avvertimmo7,  da  G.  Pringle,  Lind  , ITay- 
garth,  Will  an,  Lettsom,  Clarke,  Percival,  Currie,  Hildenbrand, 
Horn  e , oltre  gli  autori  che  più  recentemente  scrissero  sui  con- 
tagi 8,  da  Omodei  9. 

VII.  Il  contagio  si  propaga  o direttamente  dagli  ammalati  stessi 
affetti  da  tifo,  o indirettamente  dalle  cose  conlaminate  dal  contagio. 

Vili.  Del  potere  che  gli  affetti  di  tifo  hanno  di  infettare  i sani 
die  hanno  commercio  con  loro,  fanno  fede  innumerevoli  scrittori 
con  singolare  industria  raccolti  dalPOniODEi11,  e sventuratamente  la 


1.  Daher  glaube  ich,  class  das  tig ent lìti m li- 
che  Wesen  des  sporadischen  Typhus  zuver- 
l'àssig  in  etnei'  Phlogosis  des  gesammten 
Gangiiensystems  beslehe . » (Schreider,  1, 
c.  p.  108.  ). 


I 

! 

\ 


2.  A.  Spigrito  , l.  c.  p.  28.  — Screta, 
1.  c.  p.  26.  — Baglivi  , opp.  omnia.  Li b.  I. 
de  febribus  malignis  et  mesenterici».  §.  i. 
— Fa.  Hoffmann,  1.  c,  §.  25.  — Tommasini, 
1.  c.  — Broussais,  opp.  in  varj  luoghi. 

5.  Chirac  , 1.  c — Valcarenghi  , 1,  c. 
§ 205.  f « Locchè  credo  esser  sempre  vero, 
sia  che  abbia  principal  sede  nelle  cavità 
del  petto  o del  capo  , oppur  si  parta  da 
(inalche  umore  specialmente  stagnante.  >»  ): 
Marcos,  Jemina  , Magistretti,  Mills,  Wri- 
ght e Clutterbuck. 

4.  Hildenbrand  , (1.  c.  p.  147.  ):  « Dìe 
nachste  Ursache  des  Typhus  liegt  bestimmt  in 
einem  entziindungsartigen  Zus tonde  der  sam- 
mtlichen  Schleimhàute  , welcher  sicli  ciuf  die 
Nerven  und  clas  Sensorium  krankhafi  ver- 
breiiet.  » 

5.  Dice  benissimo  il  Palloni  fi.  c.  p.  4J:«Le 
varie  infiammazioni  , che  quasi  sempre 
s’incontrano  negl’intestini,  nel  fegato,  nei 
polmoni,  nelle  meningi  e nel  cerebro,  non 
costituiscono  F essenza  del  morbo,  ma  un  ef- 

fetto quasi  costante  della  causa  che  lo 

produce. » Di  tutte  le  infiammazioni  nel 

tifo  vale  ciò  che  Omodei  scrisse  dell’ence- 


falitide  fi.  c.  p.  159,1  :«...  Se  l’essenza  del 
morbo  consistesse  nella  flogosi  cerebrale, 
converrebbe  supporre  l’encefalitide  spon- 
taneamente sanabile  , o sanabile  con  ri- 
medj  di  virtù  opposta  a quelli  che  l’espe- 
rienza dimostra  ad  ogni  altra  infiamma- 
zione giovevoli.  » 

6.  Op.  C.  p.  117,  118,  125,  459,  455,  4 54,  202. 

7.  Joseph  Frank’s,  Reise  nach  Paris,  Lon- 
don ecc.  Th « i.  p.  247. 

8.  V.  Voi. I.  parte  1.  Compendio  della  storia 
e letteratura  della  medicina  pratica  § XI. 
N.  41.  5.°  pag.  47. 

9.  Op.  C.  T.  4.  p.  275—578. 

40.  L.  C.  p.  412—415. 

41.  Oltre  Cardano  , Massa  , Oddi  degli 
Oddi.  Gratiolo,  1.  c.  cap.  5.  p.  12  — Pietro 
da  Castro,  1.  c.  sect.  I.  §.  li.  — Giordano, 
l,  c.  tratt.  1.  cap,  40,  p.  224.  — Palmario, 
1.  c.  cap.  8.  p.  590.  — Salio  Diverso,  1.  c. 
cap.  XI,  p.  82.  cap.  XX,  p.  448.  — Robore- 
to,  1.  c.  cap.  i,  p.  5,  cap.  4,  p.  54,  cap.  9, 

р.  424.  — Willis,  1.  C.  cap.  44.  p.  441,  414.  — 
Lanc,  I.  c.  disput.  25.  cap.  2 §.  6.  — Detar- 
ding  , 1.  c.  cap.  5.  §.  9.  — Weitbrecht,  1. 

с.  cap.  4.  §.  4.  — Valcarenghi  , 1,  c.  sect. 
111.  cap.  5.  § 575.  — Brandiiorst,  l.c.  §.  i5. 
— GleyeN,  §.  7,  p.  44,  — Dall’ Armi,  Part. 
1.  p.  20,35,  60. — Ludwig,  1.  c.  Voi.  I,  P.  I, 
p.  28 , e Voi.  III.  §.  216.  — Strack  , 1.  c. 
p.  A4.  — Sarc.one  , l.C.  P„  11.  §.  28 1 , 3l5. 
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stessa  nostra  esperienza  *.  Del  tutto  incomprensione  ci  è pertanto 
l’opimone  eli  coloro,  i quali  negano  essere  contagioso  il  tuo  • Dif- 
ficile poi  torna  il  determinare  il  giorno  della  malattia  nel  quale  gli 
ammalati  incominciano  o cessano  di  esalare  il  contagio  8.  Consta 
però  per  molte  esperienze  , che  gli  ammalati  sono  maggiormente 
atti  ad  infettare  i sani,  quando  più  fiorenti  sono  le  petecchie  o le 
pustole  miliari,  e quando  il  corpo  è in  maggior  traspirazione  \ Cosi 
noi  vedemmo  prendete  il  tifo  più  facilmente  quei  medici , che  per 
cortezza  di  vista  approssimavano  di  troppo  la  faccia  alla  cute  dell  am- 
malato per  esaminare  l’esantema,  o che  senza  precauzioni  rivol- 
tavano le  coltri  degli  ammalati  in  traspirazione  per  esaminarne  il  ven- 
tre* i chirurghi  poi  ne  venivano  specialmente  infetti,  quando  a 
tali  ammalati  applicavano  i clisteri.  Laonde  noi  riguardiamo  la 
cute  ed  il  sudore  come  la  principale  officina  ed  i più  attivi  vei- 
coli del  contagio , senza  escludere  per  altro  la  traspirazione  insen- 
sibile 5.  Noi  non  riteniamo  innocuo  neppure  Valilo  della  bocca  } 
perchè  vedemmo  moltissimi  sacerdoti  cader  vittima  di  questo  male 
dopo  di  aver  confabulato  con  ammalati  e morenti  di  tifo.  Facilis- 
sime inoltre  a propagare  il  contagio  sono  le  feci } anzi  Lund  6 e 
Trotter7  credono  che  queste  sole  possano  propagare  il  contagio. 
Molti  medici  ci  raccontarono  di  essere  stati  infetti  nell’  esaminare 
le  feci,  la  qual  cosa  ci  venne  pure  da  molti  altri  assicurata  8.  Qui 
però  potrebbesi  facilmente  confondere  gli  effetti  del  puzzo  nauseoso 
con  quelli  del  contagio.  Non  è dimostrato,  sebbene  sia  molto  pro- 
babile , che  la  bile , 1’  orina  e il  sangue  possano  servire  di  veicolo 


— Lepecq-de-la  Cloture,  1.  c.  p,  115,  116 

— Pemada,  quinquennio  5. e §.  29,  7i  , e 
per  gli  anni  i799  e isoo.  §.  52  — Guani,  1. 
c.  — Fodere,  1.  c.  — Barzellotti  , I.  c.  p. 
24,  25.  eoe. 

1.  V.  F Introduzione. 


2.  Oltre  quelli  die  negano  l’indole  con- 
tagiosa della  peste  (Voi.  1.  Pai  te  1.  pag.  475. 
e seg .)  i quali,  per  non  andare  in  contra- 
dizione, devono  necessariamente  negare  an- 
che la  contagiosità  del  tifo,  annoveransi 
in  questo  luogo  : Jo.  Frank’s,  observations 
deduced  from  facts,  and  experiments  lending 
to  evince  the  non  existence  of  typhus  contagion, 
London.  Lassis  , recherches  sur  les  véri- 


tables  causes  des  maladies  appellees  Typhi 
on  de  la  non  contagion  des  maladies  typh 
drs,  Paris  1820.  - Canella,  padre  e tigli 
Storia  e riflessioni  sulla  fehbre  che  domi 
nella  commune  di  Riva  ed  adiacenze, 
sul  finir  dello  spirato  anno  e princi ) 
del  corrente  (*1817.)  a torto  dichiarata  c< 
lagosa,  Verona  18  7.  - Bccellati,  Din 
strazioni  medico  filosofiche  sulla  febl 
petecchiale  epidemica.  Milano  1 8 n 
5 IUygarth  pensa  che  il  contagio  de 
afietti  di  tifo  emani  nel  quarto  dì  de 


febbre.  ( Letters  to  the  physicians  of  fever 
hospital  in  Dublin.  Printed  by  the  society  for 
bettering  the  condition  of  Poor  in  Ireland. 
1815.  p.  14.)  — HlLDKNBRAND  , (1.  C.  p.  113.) 
dice  «...  aller  fTahrscheinlichkeit  gemass  (wird 
der  Jnsteckungsstoff)  mit  clem  Hervortreten 
des  Exanthems  entivickelt.  » Così  pure  la 
pensano  Hartmann,  Heuss,  Beck  Eh,  Palloni. 
Omodei  , ( I.  c.  p.  4i9.  ) dice  «...  Crediamo 
poter  affermare  non  esser  l’infermo  capace 
di  communicare  ad  altrui  il  morbo  pri- 
ma del  quarto  giorno,  abbia  o non  abbia 
petecchie  » 

4.  Cfr.  D.  Spleiss,  de  contagio  sudoris  in 
febre  maligna,  cani  exitioso,(Miscell.  Acad. 
Nat.  Cur.  Dec.  111.  ann.  1.  p.  80.  ) e Bang, 
de  contagio  comment.  (Collect.  Soc.  med. 
Uavniens,  Voi.  I,  p.  ). 

5.  Altrimenti  opina  Omodei,  (l.c.  p.  482.) 
ove  dice:  Finché  1’  umore  traspirabile  si 
mantiene  sotto  forma  fluida,  crediamo  anzi 
esser  desso  uno  de*  più  famigìiari  condut- 
tori del  contagio.  Soltanto  col  volatilizzarsi 
egli  deve  perdere  la  virtù  infettante.» 

6.  I.  c.  chap.  2.  Sect.  I. 

7.  1.  C. 

8.  In  IIaygarth,  t.  c.  p.  45. 
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al  contagio  L Almeno  gli  infermieri  che  assistono  gli  affetti  eli 
tifo  si  trovano  più  cl’ogni  altro  in  pericolo,  perchè  continuamente 

esposti  a tutti  gli  indicati  modi  di  infezione. 

IX.  Propagasi  indirettamente  il  contagio:  A.  Dai  cadaveri  dei  Propagaz. 
morti  di  tifo  \ giacché  la  nostra  esperienza1 2  e quella  eh  altrui  3 4 , jej^onta- 

parla  troppo  chiaramente  per  poter  annuire  cogli  scrittori  che  gj0 

sostengono  un’  opinione  contraria  Noi  del  resto  siamo  ben  lontani 
dal  credere  che  i cadaveri  communichino,  al  pari  degli  ammalati  , 
il  contagio.  Imperocché  il  contagio  è un  effetto  del  processo  vitale 
( di  una  secrezione  morbosa  ? ) e non  della  morte.  Lontani  siamo 
pure  dal  credere  che  i cadaveri  esalino  il  contagio  a cagione  della 
putrefazione,  perchè  anche  noi  portiamo  opinione  che  niente  valga 
a distruggere  il  contagio  più  del  processo  stesso  di  putrefazione  5. 
Pensiamo  solamente  che  il  contagio  tifoideo  s’  attacchi  ai  cadaveri 
degli  individui  morti  eli  questa  malattia  e massime  ai  loro  crini  , 
peli,  per  e.  alla  L arba  ecc.  nello  stesso  modo  che  suole  attaccarsi 
agli  altri  corpi  irsuti  e lanuginosi.  B.  Dal V atmosfera  propria  di 
ciaschedun  ammalato  di  tifo  6,  almeno  nei  luoghi  chiusi,  ove  non 
si  possa  debitamente  rinnovarne  1’  aria.  Giacché  altrimenti  ( cioè 
in  un’aria  purissima)  anche  noi  siamo  d’opinione  che  non  si  possa 
altrimenti  contrarre  il  contagio  che  toccando  o gli  ammalati  o le 
suppellettili  infette.  Noi  però  non  osiamo  fissare  i limiti  dell’  atmo- 
sfera contagiosa.  Siccome  abbiamo  negli  ospedali  più  d*  una  volta 
osservato,  che  gli  ammalati  di  tifo  infettarono  i due  ammalati  che 
loro  giacevano  vicini  dall*5  una  parte  e dall’ altra,  noi  saremmo  in- 
clinati a credere  che  quest’atmosfera  estender  si  possa  alla  distanza 
di  due  7 o di  tre  passi 8,  quando  non  voglia  supporsi  che  l’infezione 


1.  » Alla  generazione  del  contagio  con- 
correndo tutt’ intera  la  vitalità  della  mac- 
china (ciò  che  per  altro  avrebbe  dovuto  ve- 
nir dimostrato  in  prima,)  l’illazione  più 
ragionevole  è,  che  tutte  le  parti  e solide  e 
fluide,  abbiano,  secondo  la  rispettiva  capa- 
cità, ad  essere  più  o meno  impregnate  di 
moleeoh  contagiose.»  ('Omodei.  1.  c.  p.  480.; 

2.  I miei  Atti  clinici  a 11,  cap.  2.  pag.  17, 
e seg. 

5.  E.  Gockf.l,  de  febre  maligna  petechiali 
ab  olfactis  floribus,  quibus  cadaver  puer- 
cu li,  febre  acuta  defuncti  , ornatum  erat, 
proveniente.  ( Misceli,  acad.  nat.  cur.  Dee. 
ili,  a 7.  e 8.  p.  512  ).  Cfr.  Ingrassias  , 1.  c. 
cap.  7 , p.  i08  — Roboreto  , 1.  c.  cap.  lo, 
p.  202.  — Salio  Diverso . 1.  c.  cap.  19,  p.  155. 

4.  Ritengono  innocuo  il  contatto  dei  ca- 
daveri già  irrigiditi  Fracastoro,  (1  e.  lib. 

i.  cap.  4.)  — Giordano,  ( 1.  c.  Tr.  l.cap.  18, 

p.  209,  216.);  — Lind,  l.c.  chap.  i.  Sect.  5.)  ecc. 

— Hildenrrand,  fi.  c.  p.  125.  ):  « Aus  eben 

dieser  Ursache  ( der  Kàlte  ) wird  durch  halle 


T.eich  n eine  Ansteckuncj  nur  dusserst  selten  , 
und  nur  unter  besonders  dazu  (jiinstùjen  Um- 
standen  verbreitet.  » 

5.  Omodei  , ( 1.  c p.  484.;  dice  : ...  non 
possiamo  convenire  con...  ed  altri,  che  li 
fi  cadaveri  ) hanno  supposti  contagiosi 
specialmente  per  le  esalazioni  che  vi  fa 
sprigionare  la  putrefazione,  questo  processo 
tendendo  a distruggere  anziché  ad  attivare 
i fomiti  latenti.» 

6.  «...  es  reicht  dazu  ( zur  Ansteckuncj)  oft 
eine  lanciere  Verweilung  innerhalb  der  Atmo- 
sphare  des  Kranlten  hin.  » ( IIildemjraisd  3 
1.  c.  p.  116.;.  Cfr.  Anonymus  in  Medico  chi- 
rurtj  7'ransact.  of  the  mcdico-chirury.  So- 
ciety of  London.  1815.  Voi.  VI . p.  61.  — Bar- 
zellotti,  l.  c.  p.  14.  Non  posso  con  ven  i re  co  I- 
l’O.M0DEi,chedice (l.c.  p.  440 ;.•  «Estendere  la 
sfera  dicontagione  ai  limiti  della  così  detta 
sfera  animale,  è moltiplicare  senza  neces- 
sità e senza  frutto  il  numero  delle  ipotesi.» 

7.  Così  vide  Prichard,  (l.c.  p.  59  ). 

8.  « Und  jener  Dunstkreis}  der  jeden  leben- 
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di  tali  ammalati  sia  piuttosto  avvenuta  per  mezzo  dei  medici  , 
chirurghi,  infermieri  od  utensili  contaminati  dell’ ospedale.  C.  Dagli 
uomini  sani  portanti  delle  vesti  contaminate  dal  contagio  tifoideo $ 
giacché  V esperienza  insegna  che  anche  questi  possono  communicare 
agli  altri  il  contagio  massime  i soldati  congedati  2,  i villici  emi- 
granti 3 , i mendicanti4,  i vagabondi  5 ed  i prigionieri6.  D.  Dalle 
vesti 7,  non  eccettuate  nemmeno  quelle  che  furono  da  gran  tempo 
contaminate 8 } senza  voler  dire  perciò  che  la  forza  del  contagio  ben 


den  Menschen  und  jedes  warmbliitige  Thier 
umgibt,  ist  bey  Typhus- Kranken  ira  lìm  funge 
und  der  W'àrme  weit  beirachtlicher  und  daher 
an  weit  ausstromender  Sch'àdliclikeit  iiberliaupt 
auch  g ella  Ito  oiler.  » ( Hildenbrawd,  1.  c.  ). 

1.  Fbacastoro  , l.  c.  lit).  2.  cap.  6.  ( che 
narra  l’esempio  di  Frane.  Naugerle)  — Ro- 
BOliETO  , 1.  c.  cap.  9.  p.  159.  — Lcdwig, 
1.  c.  Voi.  1.  part.  1.  p.  25.  — Detharding, 
1.  c.  cap.  5.  §.  9.  — Thilenids,  1.  c.  — Omo- 
dei,  1.  c.  p.  522.  (>»  E sul  proposito  de’ fo- 
miti, giova  avvertire  ad  una  cosa  impor- 
tantissima , ed  è,  che  gli  uomini  in  istato 
di  salvie  son  eglino  particolarmente  che 
servono  a disseminareil  contagiorhe  inav- 
vertitamente port.an  seco  ascoso  ne'  panni») 
Sulla  propagazione  del  contagio  col  mezzo 
di  individui  sani,  merita  pure  d’esser  letto 

L.  W.  Stark  , pathologische  Fagmente. 
Weimar  1824.  p 546. 

2 §.  4.  No.  6.  N.  32.  e Omodei,  (\.  c.  p.  20.) 
dice:  « ...  basterà  rammentare...  che  cotal 
morbo  regnava  epidemicamente  nel  1814, 
nell’esercito  italiano,  quando  sciolti  i sol- 
dati dal  giuramento  tornarono  alle  fami- 
glie col  seminio  morboso  che  pigliato  ave- 
vano sotto  le  bandiere.» 

5.  « Notizie  autentiche  hanno  dimostra- 
to, che  ai  montanari  del  Piacentino,  del 
Modenese,  del  Parmigiano  e del  Genovesato 
si  dovette  principalmente  il  germe  del  pe- 
tecchiale malore  che  al  principio  del  1816 
ha  afflitti  diversi  paesi  nelle  provincie  di 
Lodi,  Cremona  e Mantova  ; e notizie  egual- 
mente autentiche  hanno  fatto  manifesto  , 
che  dalla  medesima  sorgente  più  abbon- 
dante seminio  a noi  pervenne  sul  finire 
dello  stesso  anno  1816,  quando  la  generale 
carestia  maggior  numero  di  quelle  genti 
muoveva  alle  nostre  contrade  in  cerca  di 
lavoro  e pane.  » ( Omodki,  I.  c.  p.  18.  ). 

4.  Barzellotti  , 1.  c.  — Ramati  , 1.  c. 
p.  289.  — Palloni,  1.  c.  p.  57.  (»In  Toscana 
i mendicanti  discesivi  da  tutte  le  parti  sono 
stati  il  fomite  ed  il  veicolo  principale  della 
petecchiale  del  1817.  11  Casentino,  il  Pisto- 
jese,  il  Lucchese  e tutti  quei  paesi  ove  sono 
accorsi,  e si  sono  rifugiati  in  maggior  nu- 
mero : detti  mendicanti  sono  stati  i più  at- 
taccati e maltrattati  dal  morbo  petecchiale.» 


5.  Sarcone,  1.  c.  Part.  2.  § 281,  5i5. 

6.  §.  I.  N.  VI.  Zecchinelli  , 1.  c.  — 
Bancroft,  1.  c.  appendice  — Schnurrer,  1. 
c.  2.  B , p.  310.  Non  negherei  che  il  tifo 
viene  più  facilmente  introdotto  nelle  car- 
ceri dagli  stranieri, che  ivi  non  si  svolga; 
ma  non  negherei  perciò  che  non  possa  suc- 
cedere questo  primario  sviluppo  (Come  Omo- 
dei  1.  c.  p.  595 ) a cagione  delle  immondi- 
zie, deli’ aria  mefìtica,  del  cattivo  vitto, 
dei  patemi  d’animo,  oltre  l’annua  costitu- 
zione: intorno  poi  alla  parte  che  queste 
cose  hanno  nello  sviluppodelle  febbri  delle 
prigioni  parlò  molto  bone  J.  Howards, 
(Works  5.  edit.  Lond.  i792.  History  of  the 
prisons,  p.  467. 

7.  Si  trovano  citati  degli  esempi  di  con- 
tagio tifoideo  propagato  per  mezzo  delle 
vesti  in  Varchi  (Storia  fiorentina  Colon. 
4721.  lib.  7.  p.  481.)  Gbaziolo,  (1.  c.  cap.  7. 
p.  16.  ) — Giordano  , (1  c.  p.i9  , 220,  221.  ) 
— Saho  Diverso,  (l.  c.  cap.  n.  p.  82,  e 
cap.  20,  p.  148.  — Roboreto.  ( 1.  c.  p.  42. 
455.)  — W ill  is,  ( 1.  c.  cap.  12.  — Screta  , 
(1.  c.  St  cì.  1,  cap  l.  p.  15. ) — Weitbbecht, 
( 1.  C.  §.  io.)  — Ludwig.  ( I.  c.  Voi.  I.  p.  28. 
e Voi.  Ili,  p.  2i6).  Nell’  ospedale  di  Vienna 
ho  costantemente  osservato  che  gli  uomini 
incaricati  di  ritirare  gli  abiti  degli  amma- 
lati, a pari  condizioni,  andavano  più  sog- 
getti al  tifo  degli  stessi  infermieri.  La  quale 
osservazione  conferma  l’opinione  di  Lird, 
( 1.  c.)  che  le  vesti  minacciano  maggior  pe- 
ricolo che  non  gli  ammalati  stessi.  Cosa 
dovrassi  pertanto  pensare  della  vendita  de- 
gli abiti  tlci  defunti  di  contagio  che  suol 
praticarsi  in  quasi  tutti  gli  ospedali,  quan- 
do i parenti  non  li  reclamino? 

8.  Nel  gennajo  del  i812  vidi  il  tifo  nella 
figlia  di  un  mercante  ebreo,  senza  che  ne 
potessi  trovare  sul  subito  il  fomite.  Final- 
mente seppesi  che  l’ammalata  una  setti- 
mana prima  aveva  indossata  una  preziosa 
veste  che  aveva  ereditata  da  sua  sorella, la 
quale  era  morta  sei  mesi  prima  di  tifo.  Un 
simile  esempio  di  contagio  rimasto  attac- 
cato alle  vesti  per  otto  mesi,  vien  narrato 
da  Omodei,  (1.  c.  p.  3i2  ) il  quale  avverte 
inoltre.  « Durante  1’  epidemia  petecchiale 
della  provincia  di  Milano  nel  4817—18  , 
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custodito  si  aumenta  *.  E.  Dai  letti 2 di  strame  e fieno  8.  F.  dalle 
tende  4 e dagli  altri  panni0.  G.  Dalla  lana , della  seta  6 e dalle 
pelli1.  H.  Dai  legni  p.  e .,  dalle  navi^  ^ dalle  suppellettili  9 e lorse 
I.  dai  metalli , dalle  gemme  , dalle  perle , dal  vetro 5 dai  cereali  e 
dalle  varie  qualità  di  frumenti  10. 

X.  Contribuiscono  inoltre  spessissimo  a propagare  il  contagio  Fine  del- 
l’argo- 


mento 


\ 


vedemmo  pili  volte  rinascere  il  morbo  in 
alcune  famiglie  all’ appressarsi  dell’inver- 
no, quando,  secondo  il  costume,  ripiglia- 
vano l’uso  delle  vesti  che  non  purificale 
erano  state  riposte  in  serbo,  sul  fi  ni  re  del  la 
precedente  stagione  invernale.  «A  ragione 
quindi  il  eh.  autore  riprende  Hildenbrand, 
che  dicevi,  c.  p.  119)  "Nach  eigenen  Erfahrxm- 
gen  hreriiherwUrdeichindessen  zu  bestimmen 
wagen,  dass  dieses  Ansteckungsgift  seme  IVìr - 
kungsart  schwertich  longer  als  drexj  Monathe 
beixlàt.  » 

4.  Ciò  che  del  contagio  pestilenziale  so- 
stengono Mars,  Ficipo,  (1.  c.  cap.  2.  p.  71.) 
e Ingrassias  , 1.  c.  Part.  II.  cap.  X.  p.  218. 
cap.  XVI 1,  p.  292)  , Io  asserisce  Trotter  , 
del  contagio  tifoideo  (1.  c.  Voi.  I.  p.  176. 
Voi.  111.  p.  259.)  Quest*  opinione  però  venne 
respinta  dall’  Omobei,  (1.  c.  p.  5*5,  5i4J 

2.  Archiv  der  Medicin,  Chirurgie  und  Phar- 
macie  von  einer  Gesellschaft  Schxveizerisclxer 
Aerzte.  5.  Heft.  p.  74.  — Fodere,  in  : Dic- 
tion. des  Sciences  médicales.  Voi.  XLI.  p.  i45. 
Johnson,  1.  c.  p.  i57.  - Palloni,  1.  c.  p.  85. 

5.  Hildenbrand,  ( 1.  c.  p.  117  «.. . . selbst 
Heu,  Stroh , Moos  uncl  dergl.»  — Speranza, 
1,  c.  — Omodei  , 1.  c.  p.  507.  La  Lituania 
principalmente  mi  offerse  nel  i806  innu- 
merevoli esempj  di  cittadini,  che,  avendo 
dormito  nelle  osterie  su  dello  strame  o del 
fieno  che  avevano  servito  ai  militari  che 
ritornavano  dalla  Moravia,  furon  presi  da 
tifo.  Le  seguenti  parole  dell’egregio  Horn, 
( \.  c.  p.  9.)  ci  avvertono  essere  avvenuta 
la  stessa  cosa  a Berlino:  « Mehrere  behaup- 
teten  dadurcli  vom  Fieber  befallen  zxi  seyn  , 
dass  sie  in  kleinen  St'ùclten  und  Dbrfern  , in 
der  Na cimar scha ft  von  Berlin,  zumahl  auf 
dem  IVege  von  Pohlen  und  Preusscn  liieher  , 
in  kleinen  Gliastófen  in  solclxen  Betten  ocler 
axif  solchen  Strohlagern  gesclxlafen  h'àtten , 
welclie  kurz  zuvor  kranken  Franzosen , auch 
sp'ùter  Russen  zum  JSachtlayer  dienten.  » Né 
ciò  basta.  Osservai  che  gli  amministratori 
degli  ospedali  di  ordine  inferiore,  non  ab- 
bruciarono, come  avevan  V ordine  la  pa- 


glia ed  il  fieno  su  cui  eran  giaciuti  gli 
ammalati  di  tifo,  ma  che  lo  vendettero,  e 
che  per  tal  mezzo  si  sparse  il  tifo  in  città. 

4.  Di  trentatrè  uomini  che  sioccupavano 
a raccomodare  le  vecchie  tende  sotto  le 
quali  erano  stati  prima  i soldati  ammalati 
di  tifo,  Pringle,  al  diredi  Lum,  (1.  c.)  dice 
che  ne  morirono  diciassette. 

5.  V.  Trotter,  (\.  c.  ) In  una  certa  casa 
privata  di  Vilna  vidi  manifestarsi  il  tifo, 
senza  che  si  potesse  rinvenire  la  minima 
traccia  dell’occasione  che  poteva  aver  com- 
municatoil  contagio.  Accadde  però  che  una 
lavandaja,  avendo  preso  il  tifo  dai  soldati 
ammalati  che  pernottarono  nella  casa  di 
costei  presso  il  fiume  Vilia,  venne  portata 
in  clinica:  e che  la  famiglia  del  mio  am- 
malato mi  chiedesse  notizie  dello  stato  di 
salute  di  questa  lavandaja,  ( la  quale  pri- 
ma sul  finire  d’ogni  settimana  soleva 
mandarle  le  biancherie  recentemente  la- 
vate). In  seguito,  fatto  attento  sulle  bian- 
cherie, raccolsi  molti  altri  esempi  simili  , 
risguardanti  altri  contagi  come  p.  e.  il  va- 
cuolo , il  morbillo,  la  scarlattina  ecc.  Lo 
stesso  osservai  degli  abiti  rispetto  ai  sarti, 

6.  Adams,  1,  c.  p.  19,  54.  4i. 

7.  « Dazufzu  clen  Leiterndes  Ansteckungs - 
stoffes)  gehóren  nicht  nur  die  meisten  thieri - 
schen  Theile  , vorzuglich  Thierhdute , Thier- 
haare,  Federn  u.  s ■ xv.,  sondern  auch  viete 
zar  te  und  fàdige  Pflanzentheile  , Baumxvolle  , 
Hanf  und  Flachs,  allea  gexvebte  Zeug.  » (Hil- 
denbrand, 1.  C.  p.  417.  ) 

8.  Jackson  , a systematic  viexv  of  the  for- 
mation , discipline  and  economy  of  armies  , 
London.  1804,  p.  289, 

9.  Omodei,  1.  p.  506  — 7. 

40.  Le  chincaglierie,  le  perle,  i frutti  la- 
nuginosi etc.  si  ritengono  egualmente  tra 
i fomiti  unicamente  pel  pericolo  che  ma- 
neggiati dagli  uomini  , possano  ricevere 
e serbare  negli  intagli,  nelle  rughe,  tra  i 
peli,  alla  superficie,  dei  germi  contagiosi  ; 
e lo  stesso  dicasi  dei  cereali.»  (Omodei» 
1.  50.  c.  p.  7.;. 


Predispa-! 

sizianc 
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le  chiese1,  le  scuole2,  le  officine3,  le  feste  di  villaggio4,  le  oste- 
rie5, le  pubbliche  vetture6.  . . 

XI.  Si  trovano  di  taluni  che  resistono  al  contagio  tifoideo  5 
moltissimi  altri  invece  ne  vengono  con  maggiore  facilità  e più  im- 
perfettamente  colpiti8.  Fra  questi  anuoveransi  i fanciulli*,  1 vec~ 


1.  « Verso  il  principio  di  Febbrajo  1817 
facendosi  nella  chiesa  di  Bibbia  no  il  solito 
triduo  delle  qua  canfore,  in  cui  v’era  sem- 
pre gran  concorso  di  gente,  il  numero  dei 
petecchizzanti,  che  ascendeva  a ben  pochi, 
giunse  in  breve  tempo  sino  a 16O.  — A Sant’ 
Iiario  e nella  v i Ha  di  Calerno  , dopo  fun- 
zioni straordinarie  di  chiese,  si  ebbe  ben 
tosto  un  rilevante  incremento  di  petec- 
chiosi.  •>  (Pironri,  1.  c.  p.  toj. 

2.  Ne  ebbi  molti  esempi  nelle  classi  su- 
periori del  Ginnasio  di  Vilna. 

5,  HaYGARTH,  I.  c 

4.  Pel  commercio  dei  contadini  del  vil- 
laggio infetto  cogli  altri,  come  ho  benis- 
simo osservato. 

5.  Nel  mese  di  decembre  del  i8i3,  ho  cu- 
rato a Vilna  una  servente  affetta  da  tifo. 
Onesta,  trovandosi  in  istrada  colla  sua  pa- 
drona, entrò  in  un4  osteria  ( per  cercarvi 
alloggio),  ma,  avendovi  veduti  dei  soldati 
gravemente  ammalati,  incontanente  ne 
sortì  , per  domandare  alla  padrona  , se, 
avuto  riguardo  a questa  circostanza,  doves- 
sero progredir  oltre.  Quantunque  infatti 
si  fossero  rimesse  subito  in  cammino,  pure 
la  domestica  si  trovò  da  quel  momento 
ammalata, 

6.  Quando  cioè  un  uomo  sano  entra  in 
una  pubblica  vettura  ( fiacre  ) che  ha  pochi 
momenti  prima  servilo  a trasportare  un 
infetto  di  tifo.  La  mia  speri enza  a questo 
riguardo  s’  accorda  con  quella  di  Hildeji- 
bkand  , ove  dice,  (\.  c.  p 272 ):<•  Jn  (leu 
Fiakcrn.  vselche  wàhrend  dcr  Epidemie  viete 
Typhuskranke  zu  filhr en  hat  ten,  sind  marnile 
Gestuale  von  cliesem  Stoffe  angesleckt  worden .»» 

7.  Valleriola,  lib.  IV.  enarrat.  7.  p.  209. 

— Trevis.  cap.  4.  p.  5.  cap.  6.  d.  57.  — Ro- 
boueto  , cap.  5.  p.  45.  — Ramazzi  ni,  1.  c. 
§ 18,  56.  — Neucranz,  1.  c.  thes.  \.  p 4,58. 

— Weitbrecht,  cap.  1.  § 2.  — Gleyen,  l.c. 
p.  6.  — S argon e , 1.  c.  p.  2.  § &i7.  520, 
550,  eco.  — Omodei,  ( I.  c.  p.  5*0.)  non  am- 
mette quasi  alcuna  immunità  contro  il 
tifo,  almeno  per  quanto  dipende  dalla  par- 
ticolare condizione  dell’uomo:  c infatti 


nel  fu  ni  mette  re  una  tale  immunità  si  com- 
mette facilmente  un  errore  di  giudizio. 
Comunque  sia,  io  non  mi  farò  a determi- 
nare La  proporzione  che  havvi  tra  quelli 
che  ne  godono  e quelli  che  ne  vanno  pri- 
vi. Cardano  la  stabilì  come  t.  a 10  (l.  c. 
cap,  56  , p,  216 Q e Uaygartii,  come  t.  a 25. 

( \,  c.  letter  to  Dr.  Percival,  p.  3i.), 

8 *.<  Endlich  gibt  es.  auch  un vollstiindige 
Ansteokungen,  bey  clenen  das  Gift  zwar 
auffienommen,  aber  (lurch  eigenih iimUche  Be- 
sch'iffcnheit  des  Korpers  in  seiner  schdd lichen 
Gewalt  gebrochen  und  so  die  gewbhnliche  voli- 
standige  Vergifnptg  verhiitet  wird.  Dann  tre- 
ten  nur  geringere  und  gefahrlose  Krankheiten. , 
z.  B.  Schw indei  , geringe  F ieberzu falle , ro- 
senartige  J nschwellungen  einzelner  Theile  , 
besonders  Zerschlagenheit  and  Muttigkeit  u. 
s.  w,  ein.  « ( Horn,  1.  c.  p.  155.  )* 

9.  Veramente  Omodei  dice  (\.  c.  p.  537)  ? 

« 1 giovani  sono  meno  disposti  al  conta- 
gio ( tifoideo  ) degli  attempati.  «Vedemmo 
molte  madri  che  continuarono  per  tutto 
il  decorso  del  tifo  ad  allattare  i propri  fi- 
gli che  ne  andarono  immuni  ; la  quat 
cosa  fu  pur  veduta  da  Gratiolo,  1.  c.  cap. 
21  , p.  74.  Lang,  1.  c disput.  25,  cap.  1. 

§ i,  p.  548.  Sapcone,,  !.  c.  Part.  3 §.  238 

— Palloni,  1 c,  p.  u)0. Grossi,  l.c.  p.  i4. 

— Buffa,  1.  c,  p.  \e.  — Brugnolo  , 1.  c.  p. 

8.  — Gorbetim  , 1.  c.  p.  15.  — Raikem  , O' 
Bianchi,  1.  c.  p.  59.  e Omodei  (\.  c.  p.S38.) 
che  dice  « Negli  spedali  provvisori!  della 
provincia  di  Milano  si  sono  vedute  molte 
madri  attaccate  da  fierissima  petecchia  trat- 
tare e ben  anco  allattare  impunemente  la 
prole , » Aggiungasi  Hildenbrand,  (1.  c. 
p,  132  ) il  quale  dice  « Dodi  ist  es  auffallendy 
dass  gan&  kleine  Kirulee  und  Sduglinge  , 
welche  sonst  alle  Anstecfcungsgiffe  so  àus- 
serst  gierig  aufnehmen  , vom  Ty finisti  sa 
selten  befallen  werden.  » Si  vedano  però  anche; 
delle  eccezion  i ci  tate  da  Loew,  ( l . c.  cap.  4. 
p.  i5 .)  — Altof,  (1.  c.  p.  535  ) e Omodei, 
(\.  c.  p 559.).  Quanto  a me  vidi  il  tifo! 
in  fanciulli  di  sette,  otto  e nove  anni,  mali 
in  più  giovani. 
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chi1-,  ed  in  certa  maniera  coloro  che  maneggiano  l’ o//o2.  Del  resto 
si  osserva  una  grandissima  diversità  nelle  varie  epidemie  per  riguardo 
all* età  3,  locchè  può  pur  dirsi  del  sesso  perchè  ora  soffrono 
maggiormente  i maschi5,  ora  le  femmine6,  e talvolta  tutti  nel- 
l’egual  proporzione7.  Nè  altrimenti  corre  la  bisogna  per  riguardo 
alla  costituzione  fisica 8.  — Domandasi , se  gli  uomini  che  hanno 
altre  malattie  possano  prendere  il  contagio  tifoideo,  o ne  vadano 
immuni  ? Facilmente  lo  prendono  quelli  che  soffrono  di  febbri  in- 


1.  Ficino,  1.  c.  cap.  5,  p.  7,  — Ingrassias, 
1.  c.  part.  2,  cap.  80.  e Hildenbrand,  f l.  c.) 
che  dice  : « Ganz  alte , diirre  und  runzlichte 
Menschen  warden  von  diesar  Krankheit  aneli 
àusserst  selten  ( vielleicht  niemals,  wenigstens 
nodi  meiner  Erfahrunij  ) befallen,  » Omodei 
r.on  sottoscrive  a queste  parole,  che  vanno 
d’accordo  colla  mia  propria  esperienza, 
allenendosi  egli,  per  quanto  io  penso  , er- 
roneamente alle  eccezioni. 

2.  « Guanto  alla  febbre  petecchiale,  per 
lettera  del  4 di  Maggio  del  1818,  abbiamo 
risaputo  dai  sig.  dott.  Camuzzoni,  in  allora 
pratico  felice  nella  città  di  Verona  , che 
nessuno  degli  individui  adeiti  alle  fabbriche 
d’ olio  d' ulivo  fu  colto  dal  contagio  » (Omodei, 
1.  c.  T.  II.  p.  45.  ).  Però,  subito  dopo  leg- 
gesi  f p.  48, ) « il  dott.  PallazziNi  afferma 
(ì  e.  p,  ol.)  che  i frabbricatori  e portatori 
d’olio,  di  cui  v’ha  gran  numero  in  Via- 
dana, non  andarono  immuni  della  febbre 
petecchiale  scoppiata  tra  quella  popolazione 
nel  i8n.  » 

5.  Nell’epidemia  descritta  da  Borsieri  , 
("Dall’ Armi  1.  c.  Part.  4.  q.  il.)  il  tifo 
assaliva  principalmente  gli  uomini  dai 
40  ai  60  anni.  Marcolini  fi.  c.  ) rende 
conto  di  un’  epidemia  , che  sul  principio 
incrudeliva  maggiormente  contro  i gio- 
vani, poi  più  tardi  maltrattava  maggior- 
mente i vecchi.  Barker  ( 1.  c.  p.  555 ) ri- 
corda un’epidemia  chesul  principio,  e verso 
la  fine  assaliva  di  preferenza  i fanciulli  e 
nel  mezzo  del  suo  corso  gli  adulti. 

1.  Hildenbrand  avverteche  (l.c.p. i32.):«Das 
Gesclecht  scheint  keinen  aulfallenden  Unter- 
schied  in  der  Empfànglichkeit  cler  Typhus- 
Ansteckung  zu  àussern»  Ed  Omodei  ( 1.  c. 
P 54i.):  « L'  esperienza  fa  vedere  che  la  su- 
scettività al  contagio  non  è subordinata 
al  sesso  , . . » 


5.  TflEVlS  1.  C.  cap.  2.  p.  7.;  — GOBBETTl  1. 
c.  p.  15.;  — Zecchinelli  1.  c.  p.  2i.;  — Bar- 
ker 1.  c.  p.  '556.:  —Omodei  fi.  c.  p.  545.): 

« Nelle  sale  apposite  dello  spedale  civìledi 
Milano  pel  i8:9,  si  sono  ricevuti  276  petcc- 
chiosi.  dei  quali  446  uomini  e 130  donne.» 

6.  Weitbrecht  1.  c.  cap.  ì.  §.  2 ; — Buffa 
1.  c.  p.  404.;  — Palloni  1.  c.  p.  100.  et  Sto- 
cker l.  c.  p.  445.  (Di  22,  977  ammalati,  ]2^ 
505  feraine  e 40,674  maschi). 

7.  Roboreto  1.  c.  cap.  5.  p.  45  ; — Palazzi»! 
1.  c.  p.  37.;—  Brdgnolo  1.  c.  p.  8.  Qualche 
volta  il  tifo  sul  principio  dell’epidemia 
prende  piuttosto  i maschi , e verso  la  fine 
le  donne  (Marcolini  l.  c.).  Il  contrario  sem- 
bra essere  accaduto  nell’  ospedale  eretto  a 
Dublino  , almeno  se  si  paragonano  le  os- 
servazioni di  Stocker  fi,  c.)  con  quelle  di 
Barker  fi.  cj. 

8 A gran  partito  s’inganna  Hildenbrand, 
ove  in  generale  dice  fi.  c.  p.  152,):  « Starke 
Menschen  hingegen,  vollsàftige , wohlgendhrte, 
kraftvolle  unterliegen  dieser  Jnsteckung  we- 
niger , » Perchè  gli  individui  robusti  , flo- 
ridi, succosi  venivano  più  facilmente  degli 
altri  colpiti  nelle  epidemie  descritte  da  Tre- 
viso (l.  c.  pag.  2.  p.  7.  8);  — Roboreto  fi. 
c.  cap.  ì.  p.  3.  cap.  5.  p.  45.  ; — Ramazzimi 
fi.  c,  §§.  48.  37.  58.);  — Valcharenghi  (l.c. 
sect.  ill.  cap.  i.  §,  254.  25 1.)  et  Horn,  che 
d ice  (l . c.  p.  i.J  : « Junge  bliihende  Individuen 
von  20  bis  40  Jcihren  litten  am  hdufigslen  an 
dieser  Krankheil.  » Tale  è pure  il  risultato 
delle  mie  osservazioni,  senza  negare  perciò 
che  il  tifo  assalga  anche  gli  uomini  gracili 
e deboli.  In  generale  trovo  giusto  quello 
che  Omodei  fi.  c.  §.  Si6)  narra  dell’  epide- 
mia di  Milano:  «...  i più  gagliardi  cadeva- 
no sotto  i colpi  del  contagio  egualmente  cXie 
i deboli,  i delicati,  i molli  ». 
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ter  mittenti  *,  eli  tisi  polmonare  2,  di  scorbuto  e di  sifilide3*,  i)  con- 
trario poi  avviene  di  coloro  che  sono  afletti  da  malattie  croniche, 
eccettuale  talvolta  le  nervose  4.  Noi  non  sapremmo  altrimenti  giu- 
dicare della  maggiore  o minore  tendenza  de’  singoli  individui  a 
contrarre  il  tifo,  se  non  tenendo  conto  nello  stesso  tempo  delle  oc- 
casioni di  contrarre  il  contagio  di  tal  malattia.  In  questo  pericolo 
trovansi  principalmente  (per  non  parlare  di  nuovo  dei  sacerdoti  , 
dei  medici  , dei  chirurghi,  e degli  altri  individui  che  assistono  gli 
ammalati  di  tifo  5,  nè  dei  soldati  6,)  i marina]  7,  gli  osti  8,  i pegna- 


1.  Imperocché  m’awennedi  vedere  molli 
uomini.,  che  ricevuti  nell’ospedale  per  es- 
servi curali  della  febbre  intermittente  che 
avevano, ed  ivi  messi  in  sale  ove  giacevano 
alcuni  affetti  da  tifo,  caddero  in  questa  ma- 
lattia. Così  é confermatoli  sospetto  di  Bor- 
si eri  (I.  c.  § CCCXV1I I nota)  che  la  febbre 
nosocomiale,  che  quasi  sempre  è petecchiale, 
può  sopravvenire  alle  febbri  intermittenti, 
se  veramente  preesistono,  e per  la  dimora 
fatta  nell’  ospedale  e per  contagio.  » Sul 
quale  argomento  leggasi  anche  !a  seconda 
lettera  del  PinarOli  1.  c. 

2.  Giacché  tab  to  le  osservazioni  da  me 
fatte  tempo  fa  in  Vienna,  come  quelle  rac- 
colte a Vilna,  come  altrove  verrò  dicen- 
do sono  d rettamente  opposte  a quelle  di 
Hiloenbraìsd  , ove  dice  (I.  c.  p.  135):  *<  Be- 
sonders  /carni  ich  in  meirìer  so  vieljahrìgen  Pra- 
xis , und  unter  so  vielen  Hunderten  von  Ty- 
phus Kranken , die  ich  in  meinem  Leben  be- 
handelte  , aìich  michi  einen  einzigen  Schwind- 
siichtigen  aufzàhlen , den  ich  vom  ansieckenden 
Typhus  befallen  geschen  lidtte.  » Aggiungesi 
anche  la  testimonianza  di  Owooei  ( 1.  c. 
p.  555  ) : «<  Con  OiLoenbuasd  c Curri  negli 
spedali,  noi  non  vedemmo  alcun  tisico  da 
tal  morbo  compreso.  » Ma  colle  varie  os- 
servazioni si  accordano  quelle  del  Villis 
(opp.  Voi.  1.  delle  febbri,  cap.  1 . p.  ii4.)e 
di  Speranza.  (Annali  universali  di  medici- 
na. Ottobre  1817.  p.  59.). 

3.  Quantunque  nell-’ ospedale  di  Vienna 
i sifilitici  sieno  separati  dagli  altri  amma- 
lati, pure  nel  tempo  in  cui  io  vi  disimpe- 
gnava le  funzioni  di  medico  primario,  spes- 
so avvenne,  che  gli  ammalati,  o affetti  da 
lue  nascosta,  a paganti  per  dimora  nell’o- 
spedale, venivano  collocati  nelle  sale  co- 
muni. Che  se  in  tali  casi  questo  o quell’am- 
malatodi  tifo, o avesse  qui  giaciutoofos.se 
stato  colà  trasportato,  i venerei, quasi  senza 
eccezione,  provavano  la  forza  del  contagio 
tifoideo,  e ciò  massime  durante  la  cuna  mer- 
curiale. 

4.  Avvertii  che  gl’ epilettici  vengono  non 
infrequentemente  còlti  dal  tifo  (V.  il  trat- 
tato dell’epilessia  ) Laonde  io  abbiacelo  l’o- 


pinione di  ILldenbranl  (1.  c.  p.  135).  « Im 
Gegentheil  sind  aber  jene,  die  an  nieht  ner- 
vòsen  chronischen  Uebeln  lei  den,  gleichwie  sie 
ilberhaupt  zu  conlagìósen  Krankheiten  weniger 
gestimmtsind,  auch  fiirdie  Typhus -Ànsteckung 
ììicht  sehr  empfànglich  ».  Bure  questa  am- 
mette qualche  eccezione,  perché  gli  ipocon- 
driaci resistono  quasi  sempre  al  contagio 
tifoideo  (V.  il  trattato  dell’  ipocondria). 

5.  « Non  ci  è riuscito  di  conoscere  il  giu* 
sto  numero  de’  medici,  chirurghi,  sacerdo- 
ti, impiegati  e infermieri  che  si  adopera- 
rono in  servizio  de’ peleCchiosi  negli  ospe- 
dali provvisori!  e permanenti  (in  lnsubria 
i817  — 1818.),  Abbiamo  però  risaputo  che  se 
ne  infettarono  cinquecetìlóventinove , e che 
un  quarto  all*  incirca  morì,  come  risulta 
dalla  tavola  seguente:  Medici  8.  Chirurghi 
4.  Sacerdoti  11.  Impiegati  2.  Infermieri  89.’» 
(Omodei  1.  c.  p.  4i2.  nota)  ; — O’Brien  nar- 
ra (1.  c.  pi,  486)  che  nessun  infermiere  de- 
stinato alla  cura  degli  affetti  di  tifo  nel- 
1’ ospedale  di  Corfc-Street  a Dubliho,  potè 
continuare  nel  suo  impiego  un  anno  senza 
Cadere  infetto  di  tifo. 

6.  li  contagio  tifoideo  propagasi  fra  i sol- 
dati principalmente  quando  le  truppe  per- 
nottano in  case,  o granai.  Ove  prima  (tra- 
sportati cioè  degli  ospedali  militari)  giace- 
vano dei  soldati  affetti  di  tifo;  quando  si 
mandano  ai  reggimenti  i disertori  subito 
dopo  averli  levati  da  carceri  infette;  quando 
i soldati  non  custodiscono  colla  dovuta 
cautela  le  Carceri  e gli  ospedali,  e più  di 
tutto  poi  quando  un  esercito,  che  da  lun- 
go assedia  una  città  piena  di  tifo,  entra 
improvvisamente  ad  occuparla. 

7.  il  contàgio  di  solito  vien  comuni- 
cato alle  navi,  all’  arrivo  di  qualche  nave 
infetta,  quando  si  lasci  che  si  abbia  libero 
commercio  con  essa.  Lino  (1  c.)  assicura  che 

à comunicare  il  tifo  bastò  il  trasporto  delle 
suppellettili  di  una  nave  in  un’altra.  Peri- 
colosoépure  il  trasportare  immediatamente 
dalle  carceri  sui  bastimenti  i prigionieri. 

8.  « La  proporzione  degli  attaccati  nei 
venditori  di  commestibili  supera  di  gran 
lunga  tutte  le  altre.  « (Zecchi selli  1.  c.). 


DEL  TIFO  47 

tari1,!  ferravecchi2  e i poveri3.  Giacché  la  quotidiana  esperienza 
fa  sempre  meglio  conoscere  la  parte  che,  nello  sviluppo  del  tifo, 
hanno  T inedia  1’  immondezza  5,  le  abitazioni  anguste  5 e fredde  7, 
le  veglie8,  e l’avvilimento9.  Parrebbe  che  anche  l’atmosfera  in- 
quinata dal  miasma  paludoso  possa  secondare  1’  efficacia  del  conta- 
gio tifoideo^  ma  niente  havvi  di  più  falso,  poiché,  venuta  l’occa- 
sione, il  tifo  (almeno  tra  i confini  d’Europa),  con  pochissime 
eccezioni  J°.  \ ropagasi  in  egual  maniera,  in  tutti  i luoghi11,  in  qua- 


1.  Barker  1.  c.  p.  3 47. 

2.  « I tifici  avuti  nella  comunione  ebraica 
in  Padova,  durante  l’epidemia  del  ;8 17  , 
furono  tutti  della  classe  dei  rigattieri  , 
a riserva  di  due  fanciulle  che  presero  il 
morbo  nell-’  ospedale  ebraico....  » (Omodei 
l.  c.  p.  322  ). 

o.  «Il  nostro  tifo  dominò  epidemico  neila 
classe  de’ miserabili  ; e si  vide  raro,  e di- 
rei sporadico  nella  classe  degli  agiati.  » 

< Tbibne  Bilancio  etc.  p.  9.).  — v Che  la 
plebe  e i miserabili  siano  bersagliati  dai 
contagi, e segnatamente  dalla  petecchia,  as- 
sai più  degli  opulenti  ed  agiati,  é un  fatto 
appoggiato  a irrefragabi  li  documenti  conse- 
gnati nella  storia  di  più  secoli.  » (Omodei 
1.  c.  p.  391  ). 

4 Non  ho  fede  negli  occhi  quando  leggo 
in  Omodei  (1.  c.  p.  493):  « La  carestia  non 
sembra  doversi  annoverare  ne  p pin  tra  le 
cagioni  capaci  di  accrescere  la  suscettivi  là 
a risentirsi  del  contagio.  « Del  resto  io  non 
intendo  nemmeno  che  a propagare  il  tifo 
si  renda  assolutamente  necessaria  la  care- 
stia , perchè  so  che  non  vi  fu  scarsezza  di 
viveri  nelle  epidemie  descritte  da  Gr, aiuolo 
(1.  c.  cap.  12.  p.  28.),  Treviso  ( 1.  c.  cap.  1. 
p.  7.),  Roboreto  ( 1.  c.  cap.  i.  p.  5.  cap  5. 
p.  45.),  Ramazzai  (l.  c.  § 57.),  Omodei  (1.  c. 
p.  4o2. ) ecc. 

3.  Lo  stesso  Omodei  (1.  c.  p.  5'Lì  > conce- 
de; « 1’ impolizia  può  bensì  prestar  occa- 
sione al  contagio  di  appiccarsi  e mantener- 
si illeso...» 

6.  Del  resto,  avverte  giustamen  te  Omodei 
(\.  c.  p.  090)  che  quei  terribili  casi  di  morte 
di  soldati  rinchiusi  in  angustissimi  luoghi 
che  narratisi  da  Zimmermann  (Fon  der  Er- 
fahrung  in  der  Arzneykunde.  Zurich  1763.  1. 
Th).  e da  altri  debbono  ritenersi  piuttosto 
per  casi  di  asfissia  che  di  tifo. 

7.  « Intorno  alla  mancanza  del  combu- 
stibile, diremo  non  esser  ella  capace  d’  in- 
durre la  macchina  a generare  il  contagio, 
ma  poter  bensì  prestare  occasione  alla  sua 
propagazione  e conservamene...»  ( Omodei 
L c.  p.  599 ).  Ed  il  Thienb,  dice  ( Storia  del 
tifo  ec.  p.  23.J  : « lo  credo  che  dopo  1’  af- 
follamento nessun'  altra  causa  lauto  influi- 


sca allo  sviluppo  o mantenimento  dell’ e- 
pidemie  petecchiali,  quanto  il  freddo  ». 

8.  (Quando  io  era  medico  primario  del- 
1’  ospedale  di  Vienna,  eravi  a portinaio  un 
vecchio  il  quale,  costretto  a sortire  sebhen  a 
malincuore  dal  letto  per  apritela  porta  ai 
medici  secondar)  che  rientravano  tardi,  so- 
leva dir  loro  con  poche  parole  ma  abba- 
stanza eloquenti:  Cercate  la  febbre  noso- 
comiale ? 

9.  Dalle  osservazioni  di  Lind  (1.  c.) , Lar- 
rev  (Memories  de  Chirurgie  Militane , Voi.  2, 
p.  32i,Vol.  3, p.  19),  di  Johnson  (\.  c.  p,  71.74) 
e di  altri  risulta  quanto  contribuisca  allo 
«viluppo  de  Do  malattie  l’avvilimento,  e 
quanto  valga  ad  allontanarle  uno  stato 
opposto.  Concedendo  voJoji tieri  il,  primo, 
nego  il  secondo,  rispetto  ai  contagi,  sotto- 
scrivendo alle  parole  dell’ Omodei  (1.  c. 
p.  554):  « Ad  onta  di  questi  fatti  dinotanti 
la  virtù  delle  affezioni  dell’ animo  e del  - 
1’  esercizio  del  corpo  di  fortificare  l’indi- 
viduo contro  1’  influenza  delle  cagioni 
morbose  comun i , dubitiamo  però  altamen- 
te se  la  stessa  efficacia  posseggano  di  elidere 
1'  azione  del  contagio.  » 

10.  qui  vanno  annoverate  le  osservazioni 
delle  epidemiedi  tifo,  che  seguivano  il  «os- 
so dei  fiumi  (Treviso  ).  c.  cap.  2.  p.  io  ) e 
di  altre  che  risparmiavano  certi  lunghi 
sebbene  vi  dominassero  tutt*  all’ intorno 
(Robobeto  1.  c.  cap.  8.  p.  il.;  — RamazziM 
1,  C.  § 26). 

11.  « Nel  18i7,  la  petecchia  non  rispettò 
nè  il  monte,  nè  il  colle,  nè  il  piano,  ne  i 
siti  umidi  e asciutti  , precisamente  come 
venne  osservato  negli  andati  tempi.»  (Omo- 
dei 1.  e.  p.  567.).  Sostiene  veramente  H:l- 
denbrand  (1.  c.  p.  i23.):  « dass  die  Trocken- 
heit  der  Atmosphaere  der  Verbreitung  dieses 
Ansteckwigss toffee  ungunstig,  die  Feuchtigkeil 
hingegen  derselben  àusserst  giinstig  sexy:  » ma 
il  contrario  affatto  ci  insegna  l’epidemia 
del  i356  descritta  da  Fernelio  della  quale 
così  scrive  Scfincrri'R  (op,  c.  2.  B p.  83.)  : 
« In  t'rankreich  konnten  die  Flùsse  trocknon 
Fusses  iiberschritten  tverden.  ! miner  nodi 
breiteten  eich  in  diesem  Jahre  die  Pd»e- 
rhien  weiter  aus.» 
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lunque  clima1  non  die  in  ogni  stagione  dell' anno2,  solo  che  vi 
concorra  la  costituzione  annua  o Tepidemica.  Havvi  cioè  qualche 
cosa  3 di  ignoto  nell’  atmosfera  , o nel  suolo  ( in  una  parola  nelle 
cose  che  circondano  il  corpo  umano),  che  non  vaie  propriamente 
ad  eccitare  da  sè  solo  il  tifo  nell’  organismo  umano , ma  che  ora 
impedisce  , ora  favorisce  la  propagazione  del  suo  contagio , e ciò 
per  lo  più  gradatamente 4 e dietro  la  scorta  di  ignote  leggi  5.  Do 
vrà  dunque  il  medico  prudente  tenere  una  via  di  mezzo  tra  colobi 
che  vogliono  far  dipendere  il  tifo  dalla  sola  costituzione  epidemica,  e 
quelli  che  lo  fanno  derivare  solamente  dal  contagio6. 


i La  nostra  esperienza  conferma  piena-  sentenza  del  medesimo  autore  (Le.  p.  »24  ): 
mente  la  sentenzadi  Omodei,  (l.  c.  p.  SSA.):  « dass ...  die  typhose  Jnsteckung  im  Dunkeln 


« L'esperienza  dimostra  , che  la  petecchia 
mena  strage  nei  nord  sì  bene  che  nel  sud.» 

2.  Le  epidemie  di  primavera  furono  de- 
scritte da  Palmario.,  (I,  Cr  cap.  8,  p.  592.  ); 
Baciano,  (1.  c.  cap.  8,  p.  50.  ) ; Willis,  (1. 
c.  cap.  14,  p,  415.  ) ; Treviso',  (1.  c.  cap.  i, 
p.  1.)  ; Valcarekghi  , ( 1.  c.  sect.  5.  cap.  i. 

§ 2 4.);  Ludavig,  fi.  c.  Voi.  1,  P.  I,  P-  24, 
26.  )\  le  estive  — da  Mabsil.  Cagisato,  ( 1.  c. 
p.  26,  27,  48 , 49 , 72.  ) ; Trogher  , in  D al- 
learmi, (1.  c.  P.  I,  p.  2i.  );  Sarcone,  ( 1.  c. 
P.  2.  §.  5i4,  517,  cSl.)  ; Valcarenghi,  (l.  c.); 
le  autunali  — Gleyen,  (1.  c.  );  Fr.  J.  Mo- 
litor  e H.  J.  A.  Nayr  , ( l.  c.  ) : e le  inver- 
nili — da  Roboreto.  (I,  c.  cap.  12,  p.  i90.  ) ; 

BrANDHORST  , (1.  C.  g,  l.),  lllLSCHÈR  , (1  C. 

§.  io.  ) ; Writbrecht  , f 1.  c.  cap.  i.  §.  i.  ), 
il  qual  ultimo  parla  del  tifo  epidemico  che 
dominò  a Pietroburgo  nel  mese  di  gennajo. 
Aggiungesi  il  tifo  di  Vilna  del  1815  descritto 
da  Skiadecki,  fi.  c.  ) , che  infieriva  massi- 
mamente nei  mesi  di  gennajo  e di  febbraio. 
Un  simile  ne  vidi  nell’inverno  del  1807. 
In  quell’epoca  m’avvenne  più  di  una  volta 
di  vedere  dei  contadini.,  che  trasportavano 
all’ospedale  i soldati  affetti  di  tifo  , e che 
sedevano  in  mezzo  a loro  sul  carro,  senza 
prendersi  il  contagio.  Da  poeta  quindi  più 
che  da  medico  sono  le  seguenti  parole:  » Dìe 
Kalte..,  bringet  die  Ansteckungsmiasmen  in 
garkeine  Wirkung  und  Thàtigkeit.  Sie  schlum- 
mern  j sie  ruhen  in  der  Ratte,  weil  ihr  Fiili- 
rerund  Geleitsmann  abgelit ...  sie  frieren  gleich- 
sam  aus,  noie  gewisse  F[1  anneri  und  Tliier- 
keinu.  » ( IIildenbrand  , 1.  c.  p.  121.  ).  Sic- 
come in  inverno,  massime  nei  paesi  setten- 
trionali, le  notti  sono  lunghissime,  ne  ver- 
rebbe perciò  provata  piuttosto  la  seguente 


weit  schneller  als  im  Licht  um  sich  greife,  » 
la  quale  sentenza  del  resto  non  è provata 
da  alcun  diretto  esperimento.  Ragazzini  , 

( l.  c.  §.  i5  Neucrantz,  ( nella  Prefaz.  ) e 
Omodei,  (1.  c.  p.  262)  notarono  delle  epi- 
demie di  tifo  che  durarono  un  anno  intero. 

V ultimo  eh.  autore  ne  conchiude  « che  lo 
sviluppo  della  febbre  petecchiale  non  abbia 
alcuna  relazione  causale  nè  accidentale 
colla  stagione  corrente...  » 

5.  Lo  stesso  ScHNORRER,  quantunque  molto 
propenso  a trovare  il  nesso  tra  le  cose  che 
in  natura  si  fanno  fuori  d’ordine  e le 
malattie,  pure  durò  molta  fatica  a seguire 
questa  sua  inclinazione  riguardo  al  tifo. 
Omodei  confessa  ( 1,  c.  p.  585  « durante 

la  nostra  epidemia  non  sono  occorse  nel- 

V atmosfera  insolite  alterazioni  da  star  con 
quelle  in  relazione  di  causa  e di  effetto  » 
Lo  stesso  era  avvenuto  nelle  epidemie  de- 
scritte da  Gramolo,  (1.  c cap  11,  p.  20.), 
da  Roboreto,  ( 1.  c-  cap.  8.  p.,  122.)  da  1U- 
mazzini  ( 1.  c.  §.  59.  ) e da  me  stesso. 

4.  Locchè  viene  mostrato  dall’ origine, 
incremento,  acme  e decremento  delle  epi- 
demie di  tifo. 

5.  « È superfluo  stemperarsi  il  cervello 
per  comprendere  le  occulte  cagioni  di  cui 
si  serve  la  natuia  per  dar  moto  al  singo- 
lare procedimento  dei  mali  contagiosi.  » 
( Omodei.  1.  c.  p.  604.  ). 

6.  Disse  benissimo  1’  Omodei,  ( 1.  c.  p.  586.JI 
« La  conclusione  più  naturale,  che  emana 
dai  proposti  fatti  è adunque,  che  il  conta- 
gio non  ha  forza  assolutamente  infettante, 
ma  che  ha  d’uopo  di  un’  altra  cagione  che 
disponga  la  macchina  a sentirne  U im- 
pressione, « 
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li) 

l V. 

Diagnosi. 

I.  Quantunque  il  tifo  cambi  d’  ordinario  aspetto  a guisa  di  un  È malattia 
camaleonte,  pure,  siccome  in  ogni  tempo  e luogo  presenta  dei  ca“  cì  natura 
ratteri  certi,  determinati  e costanti  (simulati  talvolta  dagli  impostori  i )•  Pai  ticoIare 
a tutto  buon  diritto  fu  dichiarato  malattia  di  natura  particolare 
(sui  generis)  2).  Questi  caratteri,  che  nella  definizione  della  malattia 
abbiamo  in  termini  generali  nominati3,  ora  saranno  per  noi  minu- 
tamente esaminati , e paragonati  con  quelli  delle  malattie  che  hanno 
qualche  somiglianza  col  tifo. 

# il*  Per  qùello  che  risguarda  la  febbre^  sebbene  nel  tifo  si  osser~Distinzione 
vino  talvolta  di  tali  remissioni,  da  far  nascere  il  sospetto  di  una  *?alIa  .fcb_ 
febbre  intermittente  subcontinua^  , pure  la  vera  sua  indole  non  è m UteAVe  " 
così  nascosta  da  sfuggire  ad  un’attenta  indagine5,  massime  se  que- 
sta si  faccia  secondo  i consigli  di  Borsieri  6.  Questo  grande  maestro 
però  ci  fece  avvertiti  che  il  tifo  può  sopravvenire  alla  febbre  in- 
termittente 7 , la  qual  cosa  fu  poco  tempo  fa  confermata  dall’ espe- 
rienza 8.  1 


l Che  alcuni  impostori  carcerati  abbiano 
simulato  il  tifo  e ingannato  sulle  prime 
il  medico,  lo  si  legge  in  Niirnberger  Corre- 
spondents von  nnd  fur  Deutschland  i822. 
No.  i94 , e in  Henke’s,  -Zeilschrift  fiir  die 
Staatsarzneykunde.  4.  Jahrqang  i824.  p,  213. 

2.  Hildènbrand,  1.  c.  p.  9.  ( “ eine  selbstbe- 
stàndigeund  sped  fische  Krankheit  »)  > Omodei, 
1.  c.  p.  65.  ( » perciocché  una  forma  mor- 
bosa che  constante  si  mantenga  sotto  tutte 
le  possibili  influenze  esterne,  non  ha  biso- 
gno di  pili  per  essere  sollevata  alla  dignità 
di  forma  specifica.  » ). 

3.  § I.  N.  1. 

4.  § li.  N.  ( p.  23.  N.  I.). 

5.  «•  Però  quella  (febbre  petecchiale)  non 
aveva  mai  saputo  nascondersi  in  modo  da 
non  destare  qualche  sospetto  che  non  vi 
covasse  sotto  qualche  frode  od  un  timore 
che  nel  dì  della  intermissione  o della  re- 
missione non  si  manifestasse  qualche  cosa 
di  cattivo  e di  strordinario.  Poiché  altri 
lagnavansi  di  un  crudele  dolore  di  capo, 
altri  di  un  insopportabile  calore,  e di  una 
grande  stanchezza  in  tutto  il  corpo.  Alcuni 
avevano  setee  non  pote\ano  prender  sonno. 
Non  pochi  eran  presi  da  così  grave  sopore 
che  diffìcilmente  se  ne  potevano  scuotere; 
e di  cotestoro  non  mi  ricorda  che  alcuno 
si  salvasse,»  (Richa,  1.  c.  afor.  2.) 

6.  Alle  quali  ( parole  di  Richa  ) se  farai 
attenzione,  e se  si  osservino  inoltre  in  quei 
dintorni  delle  petecchie  epidemiche  e siano 


precedute  delle  spontanee  stanchezze,  e 
non  manchino  quei  sintomi  che  sogliono 
annunziare  delle  gravi  malattie,  e la  feb- 
bre tenga  dapprima  il  tipo  della  quotidiana 
doppia,  che  d’altronde  é rarissima  , nè  si 
manifesti  con  indubbia  e perfetta  integrità, 
e vago  e incerto  sia  il  ritorno  degli  acces- 
si , o certamente  non  si  faccia  del  tutto 
ordinatamente  e regolarmente,  e che  i 
sudori  non  vengano  solamente  in  seguito 
alla  remissione,  ma  accompagnino  tutto 
1’  accesso,  nè  cessino  mai  del  tutto,  nè  ab- 
bastanza laterizie  semhrino  le  orine;  si 
potrà  già  fin  dal  principio  della  malattia 
sospettare  che  la  febbre  sia  di  natura  sub- 
dola , e che  non  si  debba  troppo  cieoamen te 
confidare  nelPantidoto  americano.»  ( 1.  c. 
§ GCCXVI11.  ). 

§ IV.  N.  XI,  ( pag.  46.  N.  I.  ). 

8.  « Talvolta  la  petecchia  com  plica  vasi 
sin  da  principio  colla  febbre  intermittente, 
e senza  sovvertire  il  tipo  periodico  si  la- 
sciava vincere  dallo  s peci  fico  peruviano  , 
precisamente  come  venne  osservato  da  Pi- 
nakoli  a Casal  Pusterlengo  , e da  Bousieki 
a Milano.  In  altri  casi  il  miasma  cedeva  il 
campo  al  contagio  e se  ne  stava  deli te- 
scente  finché,  terminata  la  febbre  petec- 
chiale, mostravasi  con  febbre  di  vario  tipo, 
sovente  d’ indole  perniciosa  , che  pur  ri- 
chiedeva l’uso  sollecito  della  china.  » (Omo- 
dei,  fi,  c.  p 127. 
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Distinzione  III.  La  secchezza  delle  nari , il  rossore  degli  occhi  , la  leggici* 
dalle  feh-  tosse,  ed  i dolori  articolari  che  sogliono  accompagnare  l’ invasione 
^ll  C||  tr"  del  tifo  * , diedero  occasione  di  confonderlo  colie  febbri  catarrali 
Una  tale  confusione  può  essere  perdonala  quando  si  riferisce  alle 
febbri  catarrali  insolite , come  quelle  che  cominciano  con  dolore  di 
testa,  senso  di  ebbrietà,  vertigini  e prostrazione  di  forze  3,  massime 
poi  se  ciò  avviene  al  primo  incominciare  della  malattia.  Nè  inten- 
diamo di  fare  assoluto  rimprovero  a quegli  autori  che  credettero 
di  chiamare  febbre  catarrale  petecchiale  o maligna  il  tifo  ac- 
compagnato da  insolita  complicazione  catarrale,  o le  febbri  catarrali 
che  passano  in  nervose  i *.  Ma  condanniamo  coloro,  che  dichiarano  su- 
bito per  catarrale  ogni  febbre  che  comincia  con  sintomi  di  corizza 
e di  catarro,  senza  tener  conto  in  prima  delf  affezione  del  capo, 
dei  sensi,  delle  forze,  degli  esantemi,  e dell’abito  dell’ammalato, 
o,  ciò  che  vale  pur  molto,  senza  esaminare  se  f ammalato  non  si 
sia  per  avventura  esposto  a qualche  occasione  di  prendere  il  con- 
tagio. Del  resto  non  bisogna  ignorare  che  i sintomi  catarrali,  pro- 
prj  d altronde  del  tifo,  possono  crescere  talvolta  per  l'annua  costi- 
tuzione, o per  la  particolare  condizione  degli  ammalati.  Noi  osser- 
vammo la  complicatone  catarrale  di  un  tale  tifo  principalmente 
nei  soldati,  contadini  ed  altri  individui  esposti  nello  stesso  tempo 
alle  vicissitudini  atmosferiche  ed  al  contagio.  Non  di  rado  giunge 
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al  grado  di  infiammazione  (Z> ronchi tide  ). 
IV.  Inoltre  in  qualunque  stadio  dei  ti 


. ...  * i tifo  0 possono  presentarsi 

bd  iufiaru- ^ sl,?tom*  Sfiammatoti  che  giureresti  trattarsi  di  febbre  infarti- 
materie  cnatona.  Intendiamo  di  parlare  del  calore  della  cute  , del  rossore 
delia  fàccia  , del  polso  grande,  della  vibrazione  della  carotidi,  della 
proclività  alle  emorragie,  della  cotenna  sul  sangue,  della  sete,  delle 


1.  § II.  N.  II.  ( p,  905.  ) 

a-  Ne  si«>  d'esempio  la  febbre  rosi  detta 
culai rale  maligna  dei  Tedeschi  . della  quale 
parla  Boiuikri  (l.  e.  Voi.  1.  § COCCI  V).  Inol- 
tre, siccome  i giovani  medici  fondano  quasi 
sempre  la  loro  diagnosi  sullo  stalo  prese»  te 
dit)li  ammalati  , rosi  rare  volle  sogliono 
evi ia re  l’errore  di  ritenere  il  tifo  in- 
cipiente per  una  febbre  calai  rale,  I»  mi 
credetti  sempre  in  dovere  di  avvertirli 
delle  conseguenze  di  un  tale  erroie.  Per- 
< lie  quando  vi  si  cada,  facilmente  gli  vie- 
ne attribuito  >1  crescere  delia  malattia, 
ero»  tanta  miglior  ragione  l’esito  fatale 
di  quella  j ed  anche  nel  caso  die  1’ amma- 
lato guarisca,  si  renderanno  grazie  al  for- 
tunato accidente  ma  non  al  medico, 
o.  V il  capo  delle  febbri  calariali. 

4-  Bern  diss.  de  feltri  catarrhal i peteehi- 
zante  su  «ertoli  bus  anni»  infesta.  Giess. 
iló2;  — Golucke  dina,  de  .fobie  catari  bali 


nefeehizante  , mine  epidemice  grassante. 
Praiicf.  I74i,  — Buchner  diss.  bistoria  et 
duratio  febris  catarrhalis  inter  milite»  epi- 
demicae.  Brford.  174S  — Fu.  IìcffmaevN  med, 
ration  syst.  T IV.  sect.  I.  cap.  X.  (Febbre 
epidemica  esantematica  o catanale).  — Jus- 
Cker  consp.  med.  tbeor.  Tab.  LXX1I.  (Feb- 
bre catarrale  maligna  petechizzante  ). 
Lcuvvig  instil,  med  clin.  P.  1.  cap.  i.  sub- 
sect.  2.  §.  120.  (Febbre  catarrale  maligna),. 

Ellerus  obs.  de  rognose,  et  curand,  mor- 
bis.  Sect.  Vi.  p.  8p.  (Febbre  catarrale  mali- 
gna con  o senza  esaulemi  apparenti  ). 
Neifelo  rat.  med.  P.  1.  subsect.  VI.  p.  lOt. 
( Febbre  catarrale  maligna  ),  — Bunch  ini 
Lettere  med  pral.  (Febbre  petecchiale  spuria 
o catarrale  maligna). 

5.  Cera  (Le.)  Notò  per  il  primo  , non 
essere  strano  il  processo  in  barn  malora 
« Essendo  il  male  già  avanzalo». 
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urine  cariche,  e delia  costipazione  di  ventre.  Imperocché  , siccome 
i veleni  narcotici,  massime  l’oppio,  la  belladonna,  il  fumo  del  car- 
bone possono  eccitare  nell’ umano  organismo  una  condizione  infiam- 
matoria , così  anche  il  contagio  tifoideo  ( per  non  parlare  di  quelli 
del  va  j nolo  , del  morbillo  e della  scarlattina).  Ma  questo  stato  in- 
fiammatorio eccitato  dal  contagio  tifoideo,  differisce  affatto  da  quello 
della  febbre  infiammatoria  genuina.  Giacché  questa  si  può  col  me- 
todo antiflogistico  convenientemente  adoperato  guarire,  e quella  in- 
vece, anche  nei  casi  più  felici  non  si  può  che  moderare;  nella 
quale  intrapresa  inoltre  ci  troviamo  inceppati  dal  pericolo  di  ren- 
dere più  grave  il  male,,  pel  grande  abbattimento  di  forze.  Laonde 
se  per  accidente  riterrai  per  una  febbre  infiammatoria  semplice  il 
primo  mamfestaisi  del  tifo,  ti  accorgerai  facilmente  dell’  errore  di 
diagnosi,  vedendo  ben  tosto  che  il  metodo  antiflogistico  non  porta 
i consueti  samtaii  elietti , e ciò  tanto  più  se  domina  nei  dintorni 
il  tifo.  La  complicazione  infiammatoria  di  questa  malattia  si  co- 
nosce dai  segni  suesposti , 1 quali  sono  di  tanto  maggior  peso  , 
quanto  più  giovine  è l’ammalato,  e quanto  più  favorevoli  alle  ma- 
lattie infiammatorie  sono  la  sua  condizione,  il  modo  di  vivere  e 
nello  stesso  tempo  f annua  costituzione. 

Y. . Degna  poi  di  tutta  1’  attenzione  è la  complicazione  del  tifo  zione  del 
coll  infiammazione  dei  viscei~i.  Giacché  quando  succede,  il  tifo  suol  tifo  col- 
allontanarsi  dai  consueto  suo  corso,  prenderne  uno  anomalo  ed  m-  1>infiara“ 
gannare  i medici  inesperti.  Lode  adunque  agli  autori  che  sforza-  ™azione 
ronsi  principalmente  di  illustrare  questa  parte  della  dottrina  me-  U >1S<',Cri 
dica1.  Il  tifosi  associa  principalmente  alle  infiammazioni,  A)  quando 
si  svolge  in  un  ammalato,  che,  o per  le  malattie  superate,  o per 
la  particolare  struttura  del  suo  corpo,  o per  un  vizio  ereditario,  ha 
questo  o quel  viscere  particolarmente  disposto  alla  flogosi  • B)  quando 
la  forza  del  contagio  vien  sostenuta  da  quella  di  "altre  cause  già 
per  loro  stesse  atte  ad  eccitare  le  infiammazioni,  p.  e.  dal  calore 
del  sole,  dall’  uso  delle  bevande  fermentate,  da  errori  dietetici , da 
patemi  di  animo,  da  veglie,  dal  troppo  moto,  dal  freddo  2 e daun 
cattivo  metodo  eli  cura  ; G ) quando  la  costituzione  annua  ed  epi- 
demica tende  insidie  ad  alcun  viscere,  e massimamente  D ) quando 
cospnano.  molte  di  queste  cause  insieme.  Le  infiammazioni  solite 
a tiovarsi  complicate  col  tifo,  emergono  principalmente  dalla  ne- 
croscopici•.  Si  devono  aggiungere  la  parotide  * e V angina  5 la 
qual  ultima,  quando  si  presenta,  deve  destar  sempre  sospetto  di 


1.  W KD  E M p ! E R 1.  C.  — IIlLDKVBnAKD  1.  C. 
p.  8'*  — no  — Morn  l.  c.  p.  50.  — Pagen- 

stkxcher  pcuhologisch  iherapeu fische  Darsiel- 
lung  eines  typhòsen  Fiebers  mit  localen  Eni- 
ziinclungsaffectionen , besonders  cles  Unterleibs. 
In:  Harless  Rheinisch -JFestplialische  Jahrbii- 
cher  fiir  Me  die  in  nnd  Chinirgie.  B.  12.  St.  1 
pag.  iso. 


?..  Così  il  frequente  complicarsi  della  gan- 
grena  dei  piedi  col  tifo  nei  soldati,  seaibra 
dipendere  principalmente  dalla  stanchezza 
e dal  gelo. 

5 §.  HI  N.  II.  N.  III.  N.  IV.  N.  V. 

4.  S vlio  Diverso  1.  c.  cap.  12.  p.  93.—  Ri- 
vf.hi  1.  c.  lih.  XV III.  Sect.  5.  cap.  L. 

5 Ramazzici  1.  c.  § 20  — Rogers  I.  c.  p.  7. 
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latente  scarlattina  A Non  però  facile  è la  diagnosi  delle  infiamma- 
zioni die  accompagnano  il  tifo.  Oltrecchè  tali  infiammazioni  (mas- 
sime perchè  gli  ammalati  non  possono  dar  conto  del  proprio  stalo1 2), 
spesso  rimangono  affatto  occulte3}  bisogna  aver  poca  confidenza 
anche  nei  sintomi  considerati  separatamente.  Guardati  soprattutto 
di  non  credere  esservi  infiammazione,  perchè  vi  ha  dolore}  giac- 
ché in  moltissime  epidemie  di  tifo  fu  esso  fortissimo  al  capo,  senza 
che  il  cervello  offrisse  alcuna  traccia  di  infiammazione4.  Nè  più  certo 
segno  è la  lesione  delle  funzioni , perchè  p.  e.  la  respirazione  dif- 
fìcile fu  osservata  nel  tifo  senza  la  più  piccola  infiammazione  dei 
polmoni5.  11  rossore  più  frequentemente  non  è che  un  effetto 
della  congestione  da  non  confondersi  colla  flogosi  6.  Nessuna  ma- 
raviglia è infatti  se  nel  decorso  del  tifo  nelle  parti  recondite  dei 
corpo  avvengano  gli  stessi  fenomeni,  che  si  appalesano  sulla  cute, 
cioè  l’esalazione  di  un  umore  sieroso,  delle  ecchimosi,  dei  furoncoli, 
delle  vescichette  e la  cancrena.  Che  se  questi  ultimi  non  si  fanno 
sempre  dipendere  da  flogosi,  perchè  vorrassi  che  sempre  ne  dipen- 
dano quelli  ? — - Egli  è quindi  dovere  di  medico  prudente  distin- 
guere i sintomi  che  appartengono  propriamente  al  tifo  da  quelli 
delle  accidentali  infiammazioni.  Ammessa  inoltre  la  presenza  di  tale 
accidentale  infiammazione,  ricordati  che  non  tutte  le  infiammazioni 
nascono  da  diatesi  infiammatoria  7.  Prima  di  tutto  poi  fa  cT  uopo 
distinguere  le  stesse  in  fi  animazioni  dei  visceri  dal  tifo^  col  quale 
talvolta  hanno  somiglianza  , come  insegneremo  ai  capi  dell*'  encefa- 
liti de  e della  peripneumonia 


1.  Un  tale  sospetto  mi  viene  eccitato  spe-  simile  che  i sintomi  infiammatori  possano 

eialmente  dalle  epidemie  di  tifo  descritte  nascere  anche  dall' Atonia.  Fra  i moderni 
da  VallèiìjÓla.  e Ìngrassìas.  trattò  egregiamente  quest’ argomento  Wil- 

2.  « Besonders  haufig  war  die  Entziìmiurig  sow  Philip.  ( a treatise  on  fevers  including 

Ùer  Lungen  ; wetche  jecloch  schwer  erkannt  the  various  species  of  simple  and  eruptive  fe- 
wurde  , wenn  sie  nicht  voli stdndig  entwickelt  vers.  4.  edit.  Bond.  1820.  Pref.  p.  Vic), 
war.  Die  grosse  Verletzung  des  Gexneinge-  8.  Non  farà  infanto  danno  il  citare  le 

fiihls  setzle  clen  Kranken  ausser  Stand  . auf  parole  dell’  Omodei  (1.  c.  p.  56fij  su  questo 

die  Locai- Entzilndung  in  den  Respiration-  argomento:  « Le  PleuTitidi  vedute  da  Pie- 
swerkzeugen  zu  reflektìren.  Man  durfte  daher  tro  Bailo  (Novum  ac  per  utile  opusculum 
ìkeine  Iilage  iiber  die  schwer  e Respiration,  de  pestilente.  Taurini  1307.  ) intorno 
Beklemmung  , Sticke  , Schmerzen  il.  s.  w.  er - ài  1307  , in  Piemonte  , contagiose  per 
sucrrten  » (Horn  1.  c.  p.  so.).  modo  che  ne  morivano  sex  aut.  octo  , vel 

3.  Coyttarus  1.  c,  cap.  22.  p.  334.  plures  in  una  domo  in  modico  tempore  era- 

4.  §.  III.  N.  11.  no  incontrastabilmente  febbri  petecchia- 

le Ba  Roboreto  (1.  q.  p.iGoL  Quest’egre-  li  accompagnate  da  flogosi  polmonale  ; 

gio  personaggio  ripeteva  la  difficoltà  della  e della  stessa  natura  le  peripneumonie 
respirazione  da  un  vizio  dell3  encefalo  e maligne  epidemiche  ricorse  a Venezia  e 
dalla  debolezza  del  cuore.  d’intorno  nel  1353.  fN  Massa,  1.  c.  Tract. 

6.  Questo  subbietto  di  patologia  genera-  3.  cap.  5.  p.  62  );  a Brescia  nel  1357.  f A. 
le.  r ispetto  ai  tifo  fu  egregiamente  illustrato  Mundellae.  epist.  medicina!,  ecc.  Epist.  16, 
da  Barker  (l.  cj  sulla  scorta  di  Macartney,  P*  134.  );  quelle  toccate  ad  alcuni  luoghi 

7.  In  una  malattia  accompagnata  da  tanta  della  Germania  nel  i36S.  (J.  Schenkig  obser- 
prostrazione  di  forze  coni’  è il  tifo,  è veri-  vat.  ni  ed.  rar.  lib  VI.  p.  775  ) ere  » 
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VI.  V invasione  dei  tifo  con  sapore  depravato  della  bocca,  nau-Dfstìnzione 
sea  e vomito,  la  diarrea  ed  il  meteorismo  che  più  tardi  com- dalle  febb. 
pace,  lo  rendono  fàcile  a confondersi  colle  febbri  gastriche  $ massime  Sastnche 
se  queste  febbri  sono  accompagnate  da  esantemi»  Noi  anzi  portiamo 
opinione,  avere  i fautori  della  dottrina  gastrica  descritto  il  tifo  col 
nome  di  febbri  massime  biliose,  ed  avere  i loro  avversar]  commesso  l’op- 
posto errore.  Da  quest’ultimo  errore  vien  somministrata  buona  parte 
delle  osservazioni  di  tifo  tanto  mite  da  permettere  agli  ammalati  di 
restar  fuori  del  letto  *.  Intorno  al  quale  argomento,  che  inchiude 
un’  altra  quistione , parleremo  più  sotto  2.  Qui  basterà  ricordare 
niente  servir  a distinguere  il  tifo  dalle  febbri  gastriche , meglio 
dell’  investigazione  delle  cause.  Che  se  mancassero  le  vestigia  del 
contagioso  sia  preceduta  da  qualche  gozzoviglia,  ose  la  stagione  od  il 
paese  favorissero  le  malattie  dei  visceri  chilopoieiici,  se  mancassero 
i sintomi  catarrali  e 1’  affezione  particolare  del  sistema  nervoso , e 
che  i sintomi  della  febbre  gastrica  ritenessero  delle  chiare  remissioni 
anche  a malattia  avanzata , qualunque  poi  sieno  del  resto  i sintomi 
apparenti , riterremo  che  la  malattia  non  è un  tifo.  Non  farà  poi 
maraviglia  che  lo  stesso  tifo  ammetta  spesso  la  complicazione  ga- 
strica, qualora  si  rifletta  tanto  al  consenso  che  passa  tra  il  cervello, 
il  ventricolo  ed  il  fegato  , al  quale  principalmente  sembra  doversi 
attribuire  la  nausea  ed  il  vomito,  sintomi  famigliarissimi  al  tifo,  quanto 
alla  maniera  di  vivere  degli  uomini  principalmente  attaccati  dal  tifo, 
non  che  all’affezione  della  membrana  mucosa  del  tubo  alimentare,  pro- 
pria di  questa  malattia , che  certamente  non  favorisce  la  bisogna 
della  digestione.  Fra  tutte  le  complicazioni  di  genere  gastrico  fa- 
miliari al  tifo  , non  ve  n’  ha  alcuna  che  sia  così  frequente , come 
la  verminosa  3,  i caratteri  della  quale  furono  già  per  noi  altrove 
esposti  Prima  però  di  ammettere  1’  esistenza  di  qualunque  com- 
plicazione gastrica  nel  tifo,  esaminerai  attentamente,  se  invece  non 
siavi  nascosta  flogosi  di  alcun  viscere  delV  addome.  Fa  ben  at- 
tenzione principalmente  alla  lienitide  5,  i sintomi  della  quale  per 
la  maggior  parte  ( epistassi  , vomito , diarrea  cruenta  ) si  fanno  fa- 
cilmente dipendere  direttamente  dal  tifo.  D’ altra  parte  guardati 
dallo  stabilire  che  esista  epadtide  al  solo  appoggio  del  color  giallo 
della  cute  6. 


i.  Percival,  1.  c. 

2-  N.  VII.  Vili,  e principalmente  N.  X. 

5-  G.  T,  Durr,  de  febre  continua  mali- 
gna verminosa  (Mise.  acad.  nat.  cur.  Dee. 
Ul,  a.  5 et  6.  p.  i88.^.  — Fournier,  surune 
fièvre  maligne  vermineuse.  ( Mémoires  (le 
Vijon.  T.  3.  Hist.  p.  LXIX).  - Hilden- 
brand,  ( 1.  c.  p.  98.  ) avverte.  « Fine  sehr 
geuibhnliche  gastriche  Efscheinung  in  diesem 

Vol.  I.  Parte  li. 


Fieber , sìnd  jedoch  auch  die  Wurmer  und 
zwar  eigentlich  die  Spuhliviirmer.  « 
h.  V.  Parte  I.  p.  250.  e seg. 

5.  « H'àufig  war  die  Verwicklung  mit  Milz- 
entzundung.  » ( Horn,  1.  c.  p.  51.). 

6.  « Die  Section  der  am  Typhus  icterodes 
Verstorbenen  zeigte  in  Hinsicht  der  Leber 
keine  auffallende  Abnormi  tòt.»  (Horn.  1.  c.)* 
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Distinzione  VIL  II  tifo  fu  da  noi  una  volta  1 , coma  da  malti  altri , pasto 

dalle  febb.fra  le  febbri  nervose *,  e infatti  a mala  pena  si  comprende  perchè 
nervose  non  p0ssa  nervosa  una  febbre  che  viene  eccitata  da  una  causa 
che  affetta  particolarmente  il  sistema  nervoso , e che  è rappresen- 
tata da  sintomi  che  indicano  un1  alterazione  tanto  del  sistema  ner- 
voso in  generale , quanto  delle  parti  particolari  di  esso 2.  Se  però- 
concedasi  dall’  altra  parte,  che  una  malattia  dell’uretra  accompagnata 
da  scolo  di  materia  purulenta  deve  distinguersi  in  blenorrea  con- 
tagiosa o in  non  contagiosa , secondo  che  riconosce  la  sua  origine 
da  contagio  o da  altri  stimoli  , bisogna  pur  confessare  che  le  feb- 
bri nervose  derivanti  da  contagio  vanno  distinte  da  quelle  che  na- 
scono dalle  altre  cause  che  ledono  il  sistema  nervoso.  Imperocché, 
osservando  bene  la  cosa,  il  tifo  altro  non  è che  una  febbre  ner- 
vosa specifica  3 * *.  Che  se  in  questa  opera  , ove  si  espone  il  genere 
della  febbre  nervosa,  non  si  fa  menzione  del  tifo  come  specie , ciò 
accade  per  questa  sola  circostanza,  che  noi  portiamo  opinione  che 
una  malattia  di  tanta  importanza  e specifica  com’  è il  tifo,  merita 
un  trattato  speciale  non  meno  della  peste  e degli  altri  morbi  di 
simil  natura.  Alletto  degli  ammalati  riescirà  facilissima  la  distinzione 
dei  tifo  dalle  febbri  nervose  secondarie  *,  giacché  in  tali  casi  la 
diagnosi  è rischiarata  dalla  conoscenza  della  pregressa  malattia  dalla 
quale  si  svolse  la  febbre  nervosa.  Nè  difficilissimo  sarà  il  distinguere 
il  tifo  dalla  febbre  nervosa  primaria  lenta^  col  soccorso  della  tavola 
seguente  h 


Febbre  nervosa  lenta 

a.  Assale  gli  uomini  gracili,  dotati 
di  un  sistema  nervoso  eccita- 
bile 6. 

b.  Conosce  per  cause  eccitanti  le, 
così  dette  sei  cose  non  naturali. 

c.  Comincia  e cresce  a poco  a 
poco. 

d.  Non  obbliga  quasi  mai  a letto 
1’  ammalato  prima  del  settimo 
giorno. 


Tifo 

a.  Non  la  perdona  ad  alcuna  fisica 
costituzione. 

b.  La  causa  che  lo  eccita  è il 
contagio. 

c.  Invade  all’  improvviso. 

d.  Inchioda  in  letto  l’ammalato 
al  suo  primo  comparire. 


1.  Cioè  nella  prima  edizione  di  quest’o- 
pera. 

2.  R.  Reid  (1.  c.)  indica  le  parti  del  si- 
stema nervoso  che  sono  principalmente 
affette  nel  tifo.  Questo  sforzo,,  nei  dovuti 
limiti  è lodevole,  massime  se  si  fa  come  per 
congettura.  Che  si  possa  poi  conoscere  la 

parte  del  sistema  nervoso  che  resta  prin- 
cipalmente affetta,  dalla  condizione  del 
sangue  come  quello  che  fassi  d’  un  rosso 

scarlatto  con  crosta  pleuritica  quando  è 

affetto  il  cervello,  e di  colore  eguale  a tutto 

il  restante  della  massa,  e coperto  di  siero 


nel  le  affezioni  del  midollo  spinale,  è tal  cosa, 
che  non  è ancora  pienamente  dimostrata. 

5.  Disse  benissimo  Hìldetsbrand  , (1.  c. 
P-  T.)  : « ...  es  trai  auch  der  logisclie  Fehler 
ein,  dass  ansiatt  den  l’yphus  als  Species  zu 
deìi  Nervenfiebei'n  als  Genus  zu  reduciren  , 
umyekehrt  alle  Nervenfìeber  unter  derni  (jene- 
rischen  Nainen  Typus  vorhamen.  >• 

4.  Su  questo  argomento  merita  di  esser 
letto  Omodei  , io  però  non  converrei  senza 
eccezioni  colle  sue  opinioni  emesse  a. 
N.  3.  6.  e 15. 

5.  Vedi.  Voi.  I.  Part.  I.  pag.  274. 


f. 
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Ha  delle  remissioni  che  decor-  e.  Presenta  delle  remissioni  quasi 

sempre  regolari. 

f.  L’esantema  si  presenta  quasi 
sempre  prima  che  finisca  la  pri- 
ma settimana  di  malattia. 

g.  Spesso  regna  epidemicamente. 


rono  per  lo  più  senz’  ordine. 

IN  on  è accompagnata  da  esan- 
tema, o se  alcuno  ne  sorte,  ciò 
succede  molto  tardi, 
g.  E rare  volte  epidemica. 


Di  gran  lunga  più  difficile  è il  distinguere  il  tifo  dalle  febbri 
nervose  primarie  acute , massime  dalla  stupida . Onde  arrivarvi  a mala 
pena  bastano  le  solite,  tavole  diagnostiche*,  giacché  da’ soli  sintomi, 
siccome  non  indicanti  che  la  lesione  del  sistema  nervoso,  diffìcil- 
mente emerge  il  carattere  specifico,  e mentre  a questo  scopo  si  fa 
ricorso  all’ eziologia , si  incontra  il  pericolo  di  una  ripetizione  di 
principio i,  r 


Febbre  nervosa  primaria  acuta. 

a.  Suol  avere  dei  sintomi  pro- 
dromi che  durano  alcuni  giorni. 

b.  E rare  volte  accompagnata  da 
sintomi  catarrali. 

c.  A malattia  avanzata  gli  occhi 
si  fanno  rossi, 

eh  Si  può  spiegare  colle  cause 
solite  delle  febbri. 

e.  Ila  degli  stadi  poco  distinti. 

fi  O non  è accompagnata  da  esen*- 
tema  o questo  sorte  tardi. 


Tifo. 

a.  Si  svolge  all’improvviso 

b.  Quasi  sempre  incomincia  con 
sintomi  catarrali. 

c.  Gli  occhi  diventano  rossi  nei 
primi  giorni  di  malattia. 

d.  Non  si  spiega  che  per  una  causa 
insolita,  il  contagio. 

e.  I suoi  stadj  sono  bastante- 
mente distinti. 

fi  Già  fin  dal  quarto  giorno  sorte, 
P esantema. 


Vili,  lì  tifo  distinguesi  dalla  peste  per  un  contagio  menof^stinzione 
eommunicabile  e propagabile,  per  i sintomi  catarrali  che1  sono  Co-dalla  Peste* 
rnunissimi  nei  primo;  per  il  carattere  di  gran  lunga  più  febbrile^S? 
(cosi  che  quasi  tutti  gli  ammalati  sono  obbligati  a Ietto,  mentre!,,,, 'ortanza 
nella  peste  molti  possono  passeggiare  ) ; per  I'  immunità  che  suol 
accordare  ai  fanciulli,  per  la  mancanza  dei  bubboni  e degli  antraci 
e per  un  decorso  più  lungo  e spesso  più  mite.  Queste  due  malattie 


P.  L’ autore  del  tentativo  di  diagnosi 
della  febbre  nervosa  semplice,  e della  feb- 
bre tifoidea,  illustrata  da  una  tavola  è 
Hildenbrabd  , (Ratio  medendi  in  schola 
practica  Vindobolonensi.  Pars,  altera,  Vien- 
nai8i4,  p.  214,  J.  In  questo  esperimento 
però  le  cose  che  sarebbero  state  prima  a 
dimostrarsi,  servono  già  a dimostrazione  di 
altre.  Lo  stesso  dicasi  di  un  simile  ten- 
tativo pubblicato  da  Omodei  ( I.  c.  p.  60). 

però  si  incontrano  molte  cose  che  non 
vanno  ommesse  p.  e.  « che  il  senso  di  ca- 
or  mordace  manca  affatto  nella  vera  feb* 


bre  petecchiale,  tranne  dove  sia  complicata 
da  febbre  putrida  . . . che  l’avversione 
dei  cibi  animali  ed  un’  inclinazione  de- 
cisa per  le  cose  acide  mancano  nella  febbre 
petecchiale  non  complicata...  che  la  febbre 
putrida  è sempre  sporadica...  che  tutte  le 
evacuazioni,  e segnatamente  le  fecciose,  ed 
il  sudore,  hanno  nella  febbre  putrida  un 
odore  cadaverico,  caratteristico,  affatto  di- 
stinto dal  sentore  che  esalano  nella  febbre 
petecchiale  ecc.  » 

2.  Nel  trattato  della  febbre  gialla  faremo 
conoscere  come  si  distingua  dal  tifo. 
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50  * rioila  radioe1 2 * 4 5 6  e stanno  tra  di  loro  presso  a poco 

Pnme  k^arlella  a!  vajuolo,  la  ’scarlattina  al  morbillo,  e la  blenorrea 
contagiosa  alla  sifilide.  L’  esperienza  insegna  che  la  peste  e talvo  ta 
preceduta,  tal  altra  susseguila  dal  tifo-;  noi  però  non  crediamo 
che  l’una  di  queste  malattie  possa  nell  altra  cambiarsi  . 

IX.  Siccome'  I'  effìmera  sudatoria  comparve  m Inghilterra  m 
Distinzione  | temp0  Stesso  in  cui  dominavano  le  epidemie  tifoidee  n 
dalla  fcbb.jP™  “ / non  mancan0  esempi  di  tifo  accompagnato  da  pro- 

tgleT  fusissimi  sudori  »,  invalse  l’ opinione  che  (’effimera  sudatoria  in- 
“ glese  non  sia  stata  altro  che  uu  tifo».  Ma  eh.  ma.  osservo  .1  tifo,  al 
pari  dell’effimera  sudatoria  inglese , mortale  già  fino  dalle  prime 
ore  divulgarsi  in  pochi  mesi  su  quasi  tutta  1’  Europa  , mortale 
sicuramente  se  abbandonato  alla  natura,  e quasi  nemmeno  perico- 
loso  se  convenientemente  curato?  Aggiungi  che  il  tifo  costituisce 
una  malattia  eminentemente  esantematica,  e che  la  febbre  sudatona 
legittima  non  si  accomuna  gran  fatto  cogli  esantemi. 

Distinzione  °X.  Siccome  i bubboni,  gli  antraci,  i carbonchi  5 sebbene  sintomi 
dalle  febb. essenziali  della  peste,  non  costituiscono  per  se  stessi  la  peste  ; 
conpeteoc.così  av viene  anche  delle  petecchie  nsguardo  al  tifo,  (jiacclie  per 
proclamare  resistenza  di  questa  malattia  richieggonsi  più  condizioni 
indicate  nella  definizione  che  ne  abbiamo  data:,  tra  le  quali  non  è 
certo  ultima  la  stupida  insania , Che  se  altrimenti  procederai  nel 
fare  la  diagnosi , ti  troverai  continuamente  esposto  al  pericolo  di 
confondere^ delle  febbri  di  molto  minore  importanza,  quali  per  e. 
Je  gastriche7,  le  quali  non  di  rado  sono  accompagnate  dalle  pe- 
tecchie, col  tifo*,  giacché  manca,  come  già  avvertimmo8,  un  cri- 
terio pel  quale  si  possano  distinguere  le  petecchie  del  tifo  da  altre 
simili  già  da  gran  tempo  dichiarate  spurie  9.  D’  altre  parte  quante 
volte  non  decorre  il  tifo  senza  petecchie10? 


1.  Che  se  è vero  , come  Sydenham  so- 
spetta ( opp.  omnia  Epist.  11.  Respons.  de 
lue  venerea):  « che  il  morbo,  a mo  de  ve- 
getabili trasportato  dal  patrio  suolo  in  uno 
lontano , non  trovasi  bene  nella  nostra 
Europa,  ma  languisce  ogni  giorno  e perde 
ogni  di  sua  forza**  — forse  il  tifo  altro 
non  è che  la  peste  orientale  mitigatasi  nel 
nostro  clima, 

2.  Sydenham,  1.  c.  {Epid.  a.  1665.). 

S.  Orraeus,  de  peste  eoe.  p.  53. —Short, 
a general  chronological  history  of  the  air  , 
weather,  season  etc.  Voi.  2.  p.  436, 

4.  «»  Und  nan  ( «528  ) trift  sum  drittenmahl 
wieder  die  Petechienepidemie  mit  dem  Schweiss- 
fieber  zusammen.  »»  (F.  Schnurrer  , Chr.  d . 
Seucken.  B.  2*  p.  74.). 

5.  §.  II.  U.  (9). 

6.  G B.  Montano  , in  III.  Epid  Hipp. 
Sect,  explanat.  p.  16.  a.  — Mercuriale,  de 
peste.  C.  15,  p.  49.  — J.  Primerosio.  de  pe- 
ste cap  4,  28,  p.  175.  — Omodki,  1.  c.  T>  I. 
p.  548. 

7.  V.  N.  VI. 


8.  V.  il  trattato  delle  petecchie. 

9.  Fu.  Hoffmann  (opp.  de  febr.  Sect.  I, 
Cap. XI.)  aveva  distinte  le  febbri  petecchiali 
vere  dal  le  febbri  petecchizzanti.  Ved.  in  G.  A, 
Raymann  la  storia  delle  petecchie  fallaci , 
e la  loro  differenza  dalle  sincere.  (Act.  acad. 
nat.  cur.  Voi.  9.  p.  87). 

10.  Degno  d’ogni  lode  è FOmodei,  il  qua- 
le, sebbene  nelle  petecchie  veda  sempre  il 
tifo,  pure  confessa  (1.  c.  p,  106):  «Per  quan- 
ta diligenza  mettessimo  a riguardare  la  cute 
dei  molti  petecchiosi  che  andavamo  visi- 
tando nell’epidemia  del  i8i7  — 48,  possiamo 
candidamente  affermare  , che  nella  propor- 
zione di  otto  o dieci  per  cento,  non  ci  veniva 
fatto  di  scuoprirc  la  più  lieve,  alterazione  nel 
colore  e nel  tessuto  della  pelle , che  accennar 
potesse  neppur  mi’  eruzione  latente  j propor- 
zione che  a Padova  nel  i8i4  è salita  a circa 
il  quarto  dei  malati  (Zecchinelli  1.  c.  p.  9)5 
a poco  meno  della  metà  nei  tifici  delle  car- 
ceri di  Verona,  curati  nel  4817  da  Berti  , 
Geggerotti  e Fracasiori  fi.'©»  p.  46).*» 


DEL  TIFO  ^ 57 

XI.  Quanto  abbiamo  avvertito  intorno  le  petecchie  può  ripetersi*1  istinziona 
anche  per  le  miliari.  Certamente  nessun  medico , che  si  ricordi 

delle  malattie  nelle  quali  può  questo  esantema  incontrarsi , vorrà  lamiliairi 
dal  suo  apparire  conchiudere  trattarsi  di  un  caso  di  tifo.  Che  se  tu 
amassi  meglio  collocare  fessenza  della  malattia  nella  miliare,  e rite- 
nere il  nostro  tifo,  quando  è dalle  miliari  accompagnato,  per  una 
febbre  miliare,  dimmi  di  grazia,  qual  vantaggio  ne  speri?  Forse 
quello  di  confondere  questa  malattia  colle  febbri  reumatiche,  catara 
rali , gastriche,  e col  puerperio,  tutti  fomiti  non  meno  abituali  della 
miliare?  E che  direbbesi  finalmente  se,  come  vedemmo  spessissime 
volte1,  il  tifo  in  un  solo  e medesimo  ammalato  presentasse  le  pe- 
tecchie e la  miliare  insieme  ? 

XII.  Una  tale  complicazione  di 
a Hildeìxbraìvd  che  la  ritenne  un 
chiamò  tifoideo  3,  ciò  che  a furia  di 

specifico 
tifoideo 

l vi. 

Prognosi, 


petecchie  colle  miliari  impose  f'os.a 
esantema  particolare  eh  egli  sare  §el_ 
ingiurie  volle  negare  ad  altri 4.  l’esantema 


I*  Il  tifo  viene  di  comune  consenso  dichiarato  una  malattia  Ingenerale 
molto  pericolosa  5.  Imperocché  se  ne  togli  la  profilassi , il  potere 
della  nostr1  arte  contro  di  esso  è molto  ristretto  6.  In  generale  ue 


1.  Nell’ospedale  di  Vienna  del  1796  al  1804. 
Lo  stesso  mio  fratello  era  preso  ad  un  tem- 
po da  petecchie  e da  miliari, 

2.  L.  c.  p so. 

5 La  descrizione  di  questo  fìnto  esante- 
ma trovasi  in  G.  G.  Reuss  {JFesen  der  Exan- 
theme.  Aschaffenbur  I8i4.)  V-  II.  J,  Mardbr 
diss.de  exanthematis  in  thypho  contagioso 
natura  et  indole.  Bonnae  1824. 

4.  « Inzwischen  gibt  es  Jerzte,  welche  dieses 
eigenthùmliche  Esanthem  g'ànzlich  lùugnen , 
vnd  ex  entiveder  gar  nìemals  gesehen  zu  ha- 
hen  vorgeben  , oder  es  filr  Friesel  ode p Pete- 
chien  erklàren.  Sie  sind  zu  bedauern : im  er * 
sten  Fall , wed  die  CJrsache  des  iiberblickten 
Exanthems,  das  sich  am  Krankenbette  bey  je- 
dem  normalen  Typhus  nachweisen  l'àsst,  nup 
in  Befangenheit  ode r Stuhpfheit  Hirer  Sinne 
liegen  kannj  im  andern  Falle,  wcil  sie  eine 
schlechte  Uebung  in  der  Diagnose  der  Efcay- 
tlieme  verrathen  » fi . c.  p.  52  ) 

5.  «Dal  di  1 .0  di  Gennajo  1817  al  dì  18, 
di  Marzo  del  1818,  la  febbre  petecchiale  ha 
spento  nella  Lombardia  7064  individui,  » 
(Omodei  L c.  f.  I.  p.  48.).  » Il  numero  dei  ma» 


lati  nel  citato  periodo  era  di  quaranta 
cinque  a cinquanta  mila.  » (Omodei  1.  c.  T. 
H.  p.  107J.  — « Ven  man  einen  Uberblick  auf 
alle  Jalirliunderle  und  au  f die  Millionen  Men- 
schen  wirft,  welche  ein  Opfer  dieser  Typhus - 
Seuchen  werden  muss  ten  ; so  l'àsst  sich  leicht 
einsehen,  das  diese  Art  Kranklieit  zur  Enlvól- 
kerung  bisher  weit  mehr  beitrug  , als  elbst 
die  eigentUche  Pest , welche  zwer  in  sich  ba- 
sar tiger  ist . aber  weit  seltner  vorkommt.  •» 
fili  ld  ss  brand  1.  c.  p.  27.).  Bisogna  però  ag- 
giungere, avere  la  divina  providenza  di- 
sposto le  cose  in  modo  che  il  danno  re- 
cato dal  tifo  vien  subito  riparato  dallo 
straordinario  numero  dei  parti.  (Sussmilch 
Gottliche  Ordnung  in  den  Umànderungen  des 
menschlichen  Geschlechls.  4,  Jusgabe.  2.  ]}. 
— Kopp  Jahrbucher  der  Staalscrzneykunde. 
8.  li.  p.  54.  9.  B.  p,  250,  lO.  B.  p.  319.  — Omo- 
DEI  1.  c.  p.  48) 

6.  “ Heine  bisher  bekannte,  weder  rationelle 
nodi  empiriche  Heilart  vermag  den  anstecken- 
den  Typhus  auf  eine  unmitlelbare  oder  direkte 

Art  zu  heilen.  **  (ti ijjDeabjìaivd  1.  c.  p.  ii».). 
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muore  la  decima  parte  degli  ammalati l.  Lungi  da  noi  dunque 
T arroganza  di  coloro,  i quali,  o per  mancanza  di  esperienza,  o per 
lecro-erezza  di  animo,  o per  una  certa  quale  innata  gravità  di  parlare , 
promettono  molto  in  questa  malattia , sè  stessi  ingannando  ed  i 
propri  ammalati.  Seguano  essi  piuttosto  l esempio  di  Federico  Hoff- 
mann, il  quale,  come  già  avvertimmo2,  candidamente  confessa3, 
« La  felice  riuscita  e cura  di  queste  febbri  esantematiche,  non  sta 
tanto  nell’arte  del  medico,  per  quanto  ei  possa  essere  perito  e 
sagace,  ma  dipende  piuttosto  dalla  natura,  dalla  bontà,  dal  vigore 
del  corpo  e dal  conveniente  regime,  » 

Prognosi  ii  jyon  vogliasi  però  interpretare  le  parole  del  grand’uomo  che 
^diziom'1'  abbiamo  riferite,  come  se  gli  atleti  e gli  altri  uomini  pletorici  e 
dell’amma-  succosi  superassero  più  facilmente  il  tifo  ^ giacché  i’ esperienza  ci 
lato  insegna  avvenire  piuttosto,  il  contrario  4.  Ma  sòglion  pur  esserne 
fortemente  colpiti  gii  uomini  dotati  di  gracile  costituzione  fìsica  , 
di  nervi  oltremodo  eccitabili,  e di  visceri  mal  sani}  intorno  ai  quali 
ultimi  però,  non  bisogna  ignorare  che  qualche  volta  vantaggiano 
superando  il  tifo5}  spesso  i macilenti  dopo  il  tifò  ingrassano 6.  A 
pari  circostanze  soffrono  più  facilmente  il  tifò  coloro  che  sono  do- 
tati di  un  corpo,  come  volgarmente  appellasi,  secco,  che  vissero  ca- 
stamente , e che  non  fecero  abuso  di  liquori  fermentati.  La  mag- 
gior parte  delle  morii  di  tifo  cade  tra  il  quindicesimo  anno  di 
vita  ed  il  quarantesimo,  per  cui  questa  malattia  miete  il  fiore  del 
genere  umano  7.  I maschi  sogliono  infermare  più  gravemente  delle 
femmine  8 (eccettuate  ìe  gravide  e 1®  puerpere  «.)  Ne  soffrono  i- 


1.  Conviene  anche  I’  Omorèi,  ove  dice  (l.c. 
T.  II.  p.  ni.):  « L’Hilbe«brand  fissa  at  dieci 
per  cento  1’  ordinaria  mortalità  di  que- 
sta malattia;  proporzione  che  non  trovam- 
mo diversa  in  alcune  epidemie  carcerati  e 
campali  degli  anni  passati.  » 

2.  Voi.  1.  part.  L.  pag.  3i7.  nota. 

3.  L.  c.  cap  X.  § I. 

4.  M,  Gerbez  de  febee-  peteehiali,  melioris 
constitutions  hominibus  funestiore , cu- 
rata, ( Mise.  acad.  nat.  cur.  dee.  IH,  a,  4. 

p.  23S.). 

5.  V,  G.  Bergamini  storia  di  una  epiles- 
sia periodica  col  tipod’  una  terzana,  gua- 
rita al  sopraggiungere  d’  un  tifo  petecchia- 
le. (Giornale della  Soc.  med.  di  Parma.  Voi. 
14,  p.  5).  — S.  G.  Hoyer  de  epilepsia  una 
curii  febre  epidemica  maligna  curata.  (Mise, 
acad.  nat.  cur.  dee.  Ili  a 7 et  8 p.*  298.). 

R.  Lentilius  aphonia  periodica  febre 
maligna  solvitur,  eaque  sublata  rever- 
titur.  (Mise.  acad.  nat.  cur.  dec.  II,  a 9. 
p 545J. 

6.  Per  non  parlare  di  me  stesso,  ho  rac- 
colti molti  esempi  di  simil  fatta. 

7.  « Circostanza  da  valutarsi  ultamente 


nel  calcolare  il  danno  recato  alla  popola- 
zione da  questo  contagio.  » 

(Omodei  1.  c,  p,  48  ). 

8.  Così  almeno  potei  osservare  nell’ ospe- 
dale di  Vienna,  ove  curai  un  numero  quasi 
eguale  dell’  uno  e dell’  altro  sesso.  Colle 
mie  osservazioni  concorrono  quelle  raccolto 
da  Treviso  (1.  c.  cap.  2.  p.  7 .)  e da  Hilden- 
brand  fi.  c.  p.  172.):  « Weìber  iiberstchen  im 
Lhirchschnitt  den  Tijphusweit  leichter  als  Man- 
ner. » Le  tavole  composte  da  Omodei  fop.  c. 
T.  II.  p.  172)  presentano  veramente  poca 
differenza  di  mortalità  quanto  ai  sessi,  ma 
in  generale  la  mostrano  piuttosto  minore 
nelle  femmine.  In  specie  però  mostrano  che 
talvolta  le  donne  soccombono  più  facil- 
mente degli  uomini.  — Così  era  già  acca- 
duto a Pietroburgo  nel  17,55  f Weitbrecht 
l.  c.  cap.  1.  § 2.)  Nè  ciò  basta,  che  talvolta 
in  principio  dell’epidemia  muore  una  mag- 
gior quantità  di  maschi,  e più  tardi  invece 
più  frequentemente  periscono  le  femmine. 
(Marciolini  1.  c.>. 

9.  A buon  dritto  disse  IIildenbrawd  (Le. 
p.  172.)  : « J Die  Schwangerscha ft  und  das  Hro - 
chenbeu  vergròssern  dock  inmer  die  Gefahr.» 
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ricchi  più  dei  peneri4,  loecbè  sembra  doversi  attribuire  in  buona 
parte 2 ad  una  maggior  conoscenza  del  pericolo3.  Più  gravemente 
ne  soffrono  pure  gli  abitanti  delle  grandi  città  \ e quelli  che  giac- 
ciono nei  grandi  spedali  5,  quelli  che  non  sono  ancora  avvezzi  al 
clima6,  e che  si  trovano  in  mezzo  ad  ogni  sorta  di  miserie7. 

III.  Del  resto  il  maggiore  o minor  pericolo  che  accompagna  il 
tifo.,  dipende  principalmente  dal  pernio  particolare  dell  epidemia. 
Giacché  in  alcune  epidemie,  anche  usando  ogni  cura,  appena  si 
salva  la  settima  parte  degli  ammalati  - mentre  in  altre,  forse  con 
minor  diligenza,  ne  perderai  poco  più  della  ventesima  parte8.  Egli 
è a torto  che  noi  insegnammo  altre  volte9,  mitigarsi  le  epidemie 
di  tifo  quanto  più  si  estendono:,  imperocché  dalle  migliori  descri- 
zioni40  che  ne  furono  date  , appare  che  il  tifo  si  insinua  nascosta- 
mente da  principio  in  una  provincia,  e quindi  va  acquistando  sem- 
pre maggiori  forze44,  che  poi  perde  in  sul  finire.  Un  tal  corso  delle 


\.  Tbeviso  1.  c,  cap.  4.  p.  i5.  cap.  6.  p.  37. 

— Roboheto  1.  c.  cap.  I.  p.  3.  cap.  V.  p.  45. 

— Ramazzici  1.  c.  § 25.  — Duncan  1.  c.  — 
Pebcival  1.  c.  p.  398.  — Omodei  1.  c.  T.  I. 
p.  549.  T.  II.  p.  1ST. 

2.  V.  § Vili.  N.  I.  (3). 

3.  « La  maggior  letalità  nei  primi  (opu- 
lenti^ sembra  procedere  dal  maggiore  svi- 
luppamento  dell’  intelletto,  il  quale  nel 
povero  compreso  dal  morbo  di  viene  una 
facoltà  dormente,  quando  nel  ricco  educato 
è uno  stromento  di  timori  , di  tribolazio- 
ni, di  tristi  presentimenti,  e di  altri  mor- 
bosi affetti,  i quali  alla  potenza  del  conta- 
gio la  lor  propria  aggiungono  a maggior- 
mente accrescere  il  tumulto,  il  perturba- 
mento del  corpo.  « ('Omodei  1.  c.  T.  I.  p.  550  ). 
Per  questa  cagione  senza  dubbio  i medici 
vengono  affetti  dal  tifo  più  gravemente  di 
ogni  altro. 

4.  Così  ho  più  volte  osservato  che  a Vien- 
na il  tifo  riesce  di  gran  lunga  più  perico- 
loso che  a Vilna. 

5.  Nel  18i7,  nei  grandi  ospedali  d’  Italia, 
il  tifo  di  cento  ammalati  ne  mieteva  quin- 
dici, e nei  piccoli  ('depositi)  invece  non  ne 
uccideva  che  cinque.  ( Omodei  1.  c.  T.  il. 
p,  140.) 

<5.  I miei  atti  clinici.  Ann-  II.  c.  2.  p.  29. 

7.  Disse  benissimo  Horn  (1.  c.  p.  42).  « Da 
wo  die  Quellen  der  Verunreinignng  am  er- 
giebigslenP.fliessen,  wo  Sorgeri,  Magel.  Hunger 
und  traurige  Gemuthssiimmung  die  Kr'ùfte 
am  sclmellsten  untergraben,  im  Zuslande  der 
Kriegsgefsngenschaft,  werden  die  anstechen - 
den  Nervenfieber  vm  hosariigsten  und  vender - 
l dichstenj  so  dass  sie  nicht  selten , gleich  der 
orientatisclien  Test , den  3.  4.  und  5.  der  An- 
ge$ teckteu  todlen.  » 


8.  «Pochi  autori  tra  gli  antichi,  dice 
Omodei  (\.  c.  T.  II.  p.  ili.),  ricordano  la 
relativa  mortalità  delle  epidemie  , di  cui  ci 
hanno  tramandato  le  istorie.  Roboreto  per 
altro  dice,  che  l’epidemi  a di  Trento  del  isti, 
non  mi  eteva  più  del  dieci  per  cento  dei 
malati  (op.  c.  cap,  I.  p,  5.).  A Fagnano  nel 
1588,  guarirono  quasi  tu  tti  gl’infermi  (Thè- 
viso  1.  c.  cap.  6.  p.  37J.  Nell’  epidemia  di 
Napoli  del  1764,  il  do>tt.  MoscAnon  ha  avuto 
che  la  mortalità  del  quattro  o cinque  per 
cento  (Barcone  1.  c.  Part.  It.  append,  p. 
665  );  e a Castiglione,  nel  1783,  il  dott.  Sec- 
chiata di  50  infermi  non  ne  perdette  che 
uno, e non  più  di  dodici  in  200  ne  perdette 
il  dott.  Tiraboschi  nelFepidemia  di  Bossolo 
del  1786.  ( Raccolta  d’  opuscoli  p.  57.  118 ) ». 
Lo  stesso  autore  continua  a trattare  con 
molta  dottrina,  al  suo  solito,  1’ argomento 
(p.  154  — 156; 

9.  Cioè  nella  prima  edizione  di  quest’o- 
pera. 

10.  Devonsi  a Treviso  (1.  c.  rap,  2.  p.  1.), 
Jodbdano  (ì.  c.  Tract,  I.  p.  120J,  Ramazzavi 
H.  c.  § 13  J,  Richa  (\.  c.  § i8  )}  Valcareivghi 
(1.  c.  sect.  3.  cap.  2.),  Lcdwig  ( I.  c.  Voi.  I. 
part.  I.  p.  24  et  2S.)  , Omodei  ( 1.  c.  T.  IL 
p.  1 52  e seg.). 

n.  Trotter,  (1.  c.  Voi.  T.  p.  244.)  e Omo- 
dei illustrano  benissimo  questo  memora- 
bile argomento  : « Si  vedrà  dice  (1 , c.)  co- 
me sotto  fallaci  apparenze  di  blandizie  al 
loro  principiare  i medici  ne  abbiano  spes- 
sissimo travisato  il  vero  carattere,  e come 
sul  finir  siasi  da  tutti  osservato,  ch’elleno 
volgevano  a felice  terminazione  assai  più 
facilmente  che  non  era  intervenuto  nel  pe- 
riodo di  mezzo,  ossia  nel  .sommo  dell’an- 
damento epidemico.  » 


Prognosi 
dal  genio 
epidemico 
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epidemie  suole  cì’  ordinario  terminare  in  sei , otto  o note  mesi  L 
Non  bisogna  dare  molta  estensione2  alla  sentenza  che  le  stagioni 
dell’ arm o&  non  abbiano  alcuna  influenza  nell’ accrescere  o diminuire 

la  gravezza  del  tifo 3.  . 

ÌV.  Dal  regolare  decorrere  del  tifo  si  può  cavare  un  buon  pro~> 

dalSrsonostico , giacché  un  tale  decorso  fa  prova  che  non  vi  sorto  mm- 
delle  ma-* plicazioni.  Fra  queste  poi  terribile  sopra  Ogni  altra  è la  /lagosi, 
lattie  e e ciò  in  proporzione  della  nobiltà  del  viscere  effetto.  Nè  trattasi 
dalle  com-  soltanto  della  flogosi  in  quanto  al  suo  stato  di  infiammazione,  ma 
plicazioni  ancj^e  qe*  vati*  sU0i  estti^  tra  i quali  sono  a temersi  principalmente 

per  l’ imminente  pericolo  i trasudamenti  e le  cancrena.  Quando 
F infiammazione  od  i suoi  effetti  occupano  una  parte  meno  essenziale} 
rimane  ancora  il  pericolo  della  metastasi 

V.  I sintomi  che  il  tifo  ha  comuni  colla  febbre  nervosa  acuta  , 
Prognosi  devono  giustamente  interpretarsi  in  ambedue  le  malattie  5f,  avverti- 
^uioticcT  ra*  s0^°  c^e'>  a Pari  circostanze  , nel  tifo  anche  coi  più  cattivi  sin^ 
tomi  bisogna  disperare  un  po’  meno  che  nella  febbre  nervosa 6,  loc- 


1.  « tn  tutta  la  provincia  di  Milano  non 
abbiamo  veduto  la  petecchia  mantenersi 
sotto  forma  epidemica  nello  stesso  paese 
più  di  sei  mesi;  né  dalle  storie  di  altre 
epidemie  ci  è accaduto  di  osservare  ch’ella 
avesseduratopiù  di  ottoo  nove  mesi.”  (Omo- 
dei  1.  c.T.  I p.  60S.)  Poi  aggiunge  (l.e.T. II. 
p.  i0«.):  « A Udine,  nel  1356,  ebbe  princi- 
pio il  di  26  di  marzo  e fini  nel  novembre 
dello  steso  anno  ^Daciano  i.c.cap.  8.  p.  28.); 
a Trento  nel  1591,  durò  dall’ultimo  inver- 
no al  mese  d’agosto  (Roboreto  1.  c.  cap.  i2» 
p.  i90);  a Roma,  nello  stesso  anno,  da  gen- 
najo  a giugno,  e nel  1595  , dalla  metà  di 
giugno  al  principiar  dell’autunno  (Marsh, 
Cognat.  I.  c.  p.  26,  27.  48.  49.  72  J;  nell’  e- 
sercito  del  conte  di  Essex,  che  nel  1643  as- 
sediava Redingam,  dalla  primavera  all’au- 
tunno (Willis  l.c.  c>  i4  p.  1i3.);  a Pietro- 
burgo, nel  1753,  dal  principio  di  gennajo 
alla  fine  di  aprile  (Weitbhecht  1.  c.  cap.  t.); 
a Eildebsrga,  dall’autunno  del  1734,  al  mese 
di  marzo  del  1755.  (Molìtor  ed  Mayr  1.  e.), 
a Lipsia,  dall’ottobre  del  1757,  al  mese  d’a- 
prile del  1758.  (Ludwig  1.  c.  Voi.  I.  part.  l. 
p,  24.  26.)  j a Gross-The.il,  da  novembre  del 
1769,  alla  metà  di  giugno  del  i770  (Lepecq- 
de-la  Cloture  1.  c.  p 91.  i"3.)  ; a Napoli, 
nel  1764,  da  aprile  a ottobre  ( Sarcone  1,  c. 
§§•  3l4.  5l7.  55l .),  etc.  >» 

2.  « In  tutte  le  stagioni  si  ebbe  quasi 
analoga  mortalità...  11  maximum  dellamor- 
talità  in  ciascuna  provincia  ha  pur  varia- 
to in  diverse  stagioni.»  (Omodei  1.  c.T.  II. 
p.  151.). 

5.  Almeno  le  epidemie  di  tifo  per  me 


osservate  a Vilna  imperversavano  mensil- 
mente in  inverno  ed  in  primavera  : ed  a 
Pavia  osservai  gli  ammalati  soffrirne  più 
gravemente  solfo  i più  grandi  calori  della 
state. 

4.  « Uebrigens  ist  liter  die  Bernerkung  nicht 
zìi  iibergehen  , dass  der  ansteckende  Typhus 
n'àchst  den  Poken  i inter  alien  iibrigen  anscte- 
ckenden  Fieberarien.  die  meiste  Tendenz  zìi 
Metastasen,  itnd  in.  dieser  Riicksicht  eine  sehr 
hinterlistige  Natur  habe.  » ( Hildekbrand  L 
c.  p.  165. j.  «<  Hàufig  Itameli  Metastasen  vor.* 
(Horn  I.  c.  p.  79.). 

5.  V.  il  trattato  della  febbre  nervosa 
Voi.  1.  P.  I. 

6.  Cfr.  J B'  Ghunoél  de  febre  Hungarica 
desperata,  curata.  (Mise.  acad.  nat.  cur.  dee. 
Ill,  a.  1.  p.  97  ).  — S.  Leder  de  singultii  in 
f<  bribus  malignis  non  lethal i.  (Ibid.  Dec  1IL 
a.  7 et  8.  p.  209.).—  Hr.  Delius  sternutano 
admodum  frequens  cum  singultii  in  febre 
maligna  felici  ter  lanieri  dccurrente.  (Act. 
acad.  nat.  cur.  Voi.  8,  p.  580.).  — P.  de 
Sokdait  de  floccoruni  colleetione  in  mali- 
gn is  febribus  non  lethal i.  (Mise.  acad.  nat. 
cur.  dee.  1.5.  p.  484.  dee.  111.  a 5 et  6.  ap- 
pend. p.  iSi.).  — G.  A Mercklik  de  febre 
maligna  cura  delirio  et  floccorum  lectione 
curata.  (Ibid.  Dee.  II.  a.  ì.  p.  220,).  — Idem 
de  febre  maligna  supervenientibus  licet 
gravissimi  convulsionibus  et  continuo  ac- 
cedente priapismo  tamen  feliciti  r curata. 
(Ibid.  |Dec.  HI.  a.  5.  p.  256  ).  — J G.  Gru- 
bel  exeretio  alvi  insensibili  in  febribus 
malignis  non  semper  lethalis. (Ibid.  Dec.  II. 
a.  9.  p.  175,).  — M.  Gejvbez  febris  maligna 
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cliè  pur  vale  del  caso  opposto1.  Quando  lammaiato  si  lagna  facrl- 
niente  è buon  indizia 2 5 cjuanto  minore  poi  sarà  l’ affezione  del 
sistema  nervoso,  tanto  più  mite  sarà  la  malattia3.  Di  buon  augurio 
sono  principalmente  le  evacuazioni  di  qualunque  genere  esse  sieno, 
purché  succedano  con  alleggerimento  dei  sintomi,  e ciò  tanto  meglio 
quanto  più  avanzata  è la  malattia.  Noi  temiamo  più  di  lutto  le 
evacuazioni  colliquative^  poi  1’  anestasia4,  il  decubito5,  l’itterizia6, 
le  afte  , le  parotidi  7,  a meno  che  il  genio  particolare  dell’  epide- 
mia faccia  qualche  eccezione.  Imperocché  in  quasi  tutte  le  epide- 
mie questo  o quel  sintomo  suol  avere  un  diverso  significato.  Ser- 
vano d’esempio  le  petecchie , dalla  regolare  apparizione  ed  evoluzione 
delle  quali  dipendeva  talvolta  il  buon  esito  della  malattia  8 } mentre 
altre  fiale  la  loro  condizione  non  aveva  alcuna  influenza  sull’  anda- 
mento della  medesima  Se  alcuno  aveva  osservato  che  le  petecchie 
erano  comparse  con  sollievo  di  tutti  i sintomi10  , non  mancarono 


d’altra  parte  taluni  i quali,  o dalla  loro  mancanza  conchiusero  che 
nù  mite  era  la  malattia  **,  o che  almeno  ebbero  per  buon  indizio 
o scarso  numero  delle  petecchie  12.  Queste  non  danno  mai  alcuna 
indicazione  costante,  se  non  che  non  sono  mai  critiche  l3.  Quanto 
al  pronostico  che  si  può  dedurre  dalla  grandezza,  dalla  figura  e dal 


1 


rum  vomttu  caseoso  et  convulslonihus  epl- 
lepticis  curata.  (Ibid.  Dec.  II.  a.  9.  p.  io4,L 
■—  G.  Hanneaus  petechiis  agonizans,  revi* 
viscens.  (Ibid.  Dee.  II.  a,  5,  p,  347.). 

).  A buon  dritto  averte  Hildenbrand  (I. 
c.  p.  i73.)  : « Keine  KrankheU  ist  so  ivandel- 
bar  in  clen  ZuTùllen,  keine  so  arglistig  und 
zu  unvermut heten  Verschlimmerungen  iv'àh- 
rend  der  Krisen  so  geneigt , als  diese,  >•  E 
Horn  (1.  c.  p.  1 S.)  : « Es  starben  Kranke  die 
nodi  ivenige  Stunden  vorher  Hoffnung  zur  Ilei- 
lung  gegeben  flatten  j es  starben  andere  ganz 
plòtzlidi , von  denen  man  nvt  JValirsclieinli- 
chkeit  qlauben  konnte , dass  die  kritische  Ent- 
scheidung  ersi  vielleicht  in  einigen  Tagen  ein- 
ireten  wiirde. 

2 « Die  ganz  stillen  Kranken  waren  in  der 
gefàhrlichsien.  » (IIou*  !.  c.  p.  66 ) ■ 

5.  Disse  benissimo  Hildkpbrand  (1.  c.  p.  16) 
••  Die  allerverl'àsslichste  g;ile  Aussìch  t eines 
erwiinschlen  Jusganges  beruhet  aber  ungeswei- 
felt  aufeinem  sehr  massigen  Leiden  des  ner- 
vóse a Systems.  » 

4.  UohN  I.  c.  p.  67  seq. 

6,  « Diese  Kranken  ( mit  Decubitus ) gingen 
meistens  verloren.  » (Horn  l.  c.  p.  56  ). 

6.  « Die  Gelbsucht,  1 velche  sich  bey  so  vie- 
len  Kranken  einfand,  war  in  der  Hegel , cine 
sdir  bedenkliche  Erscheinung . * ( H orh  1.  c. 
!>•  o‘ò). 


7.  * Nachdem  dìe  Geschwulst  an  beiden 
Seiten  36  bis  48  Studen  gedaucrt  batte , sank 
die  Enlziindungsgeschwuist  zuveilen  plotslich .. . 
der  Kranke  wurde  slil  und  starb.  » ( IIobr  1. 

C.  p.  £6  ). 

8.  Ramazzi  ni  1.  0.  § i7.  21. 

9.  Neucrantz  1.  c.  Thes.jXl.  — Pal azzini  , 
Brugnolo,  Gobbet  ri,  Ramati.,  Hai  rem,  Bian- 
chi. Barker,  Cheyne,  Duncan  , Bateman  , 
Stoker,  Armstrong  ed  io.  Egli  è poi  a no- 
tarsi che  lo  stesso  Omodei,  il  quale,  come 
avvertii  , fa  consistere  tutto  il  tifo  nelle 
petecchie , confessa  ciò  non  ostante  final- 
mente ( l.  c.  T.  I.  p.  111.  ):  « che  il  petec- 
chiale malore  non  si  lascia  punto  gover- 
nare dall’  esantema.  » 

10.  Hasenohrl,  1.  c.  cap.  2.  p.9.  In  Sabcone, 
fi.  c.  P.  11.  § 7 a2  ) si  fa  parola  anche  di 
sollievo  ottenuto  dopo  l’eruzione  delle  pe- 
tecchie, ma  d’un  sollievo  solo  passaggiero. 
V.  S.  Ledei.,  de  variis  a petechiis  dispa- 
rcntibus  symptomatis.  f Mise.  acad.  nat. 
cur.  dee.  III.  a.  7 e 8,  p.  134. ). 

11.  Valcarengui,  1.  c.  § 179,  28i.  — Berte, 
e CUGGÈROTTI,  FrACASTORO,  p.  46. 

<2,  Lang,  1.  «\  § 5. 

15.  Cosi  dicono  pure  Federico^Hoffmann  , 
I.  c.  5—  Haen,  rat.  med.  Pars  Vili.  cap.  Ig 
§ I,  — Strack,  1.  c.  cap.  2.  p.  il.  — AlthoI'V 
I.  c.  p.  336. 

9 
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colore  delle  petecchie,  ne  abbiamo  già  parlato  nel  trattato  special- 
mente  destinato  a questo  esantema1;  lo  stesso  dicasi  della  miliare2. 
Prognosi  Anche  la  cono  ode  seen  za  dopo  il  tifo  ha  il  suo  pi  onostico^ 

della  e infatti  essa  è sempre  dubbia  finché  non  sieno  svanite  tutte  le  ve- 
convale-  st-|t/ia  del  male.  Nel  tifo  veramente  non  devesi  temere  la  recidiva 
SCCnZa  propriamente  detta 3 ; ma  possono  rimanere  delle  affezioni  alle  orec- 
chie^, la  cefalea5,  e dei  mali  nervosi.  Del  resto  quando  questi 
mali  continuano  con  insolita  ostinazione,  bisognerà  conchiudere  es- 
sersi il  tifo  cambiato  in  altre  malattie  piuttosto  che  aver  egli  fi- 
nito colla  convalescenza. 

Passaggio  YU.  Fra  queste  malattie  annoverami:  la  febbre  nervosa  \lenta6 
inf!tr-C  (che  va  ben  distinta  dalla  febbre  di  suppurazione  7 ),  la  cefalea8,  la 
maa  1C  stupidezza  di  mente9,  V insania  10,  le  vertigini,  l’emiplegia  1(,  l’ani- 
bl iopia,  e famaurosi 12,  la  sordità  13,  la  carie  dei  denti  14,  la  tisi  pol- 


\.  Vedi  il  capo  delle  Petecchie. 

2.  Vedi  il  capo  della  miliare. 

5.  V.  il  N.  Vili. 

4.  Prudentementesi  esprime IIildevbraìvd, 

( 1.  c.  p.  i73.  ) : « Ein  Convalescent  aus  clem 
Typhus  ist  so  lange  niclit  als  vollkommen 
gessund  mi  erhluren , als  ein  Ohrensausen 
oder  die  geringsie  Beldstiijung  in  den  Ohren 
nodi  nach  der  Krankheit  zarilck  geblieben  ist.» 

5.  Tre  volte  osservai  nella  convalescenza 
del  tifo  ( che  pareva  per  ogni  rapporto  sta- 
bilita) un  grave  dolore  di  capo  ribelle  a 
tutti  i rituedj  : e sempre  in  donne.  Queste 
ammalate  morirono  ( nell’ospedale  dì  Vien- 
na) improvvisamente.  Aperti  i cadaveri  in 
due  non  trovai  alcuna  alterazione  , e nel 
terzo  riscontrai  del  siero  stravasato  nei 
ventricoli  del  cervello. 

G.  In  questa  classe  debbono  verosimil- 
mente collocarsi  i tifi  che  ebbero  una 
durata  molta  lunga  p.  e.  di  trenta  e più 
giorni  II.  N.  III.,),  Con  grandissima 
facilità  infatti  cambiansi  in  febbre  nervosa 
lenta  le  febbri  reumatiche,  catarrali  e ga- 
striche, alle  quali  per  freddo  sofferto,  o per 
errori  dietetici  vanno  soggetti  i convale- 
scenti di  tifo.  Vedi  norm,  I.  c.  p.  iss. 

1.  Principalmente  se,  durante  il  tifo, 
qualche  parte  vien  presa  da  flogosi.  Ma  an- 
che in  questo  caso  la  febbre  lenta  può  di- 
pendere da  un’  infiammazione  cronica  che 
è talvolta  postuma  del  tifo. 

8.  N.  VI.  (N.6J 

9-  10  conobbi  un  giovane  medico  dotato 
di  non  ordinario  talento  il  quale,  dopo 
aver  sofferto  il  tifo,  rimase  quasi  affatto 
imbecille.  Vedi  J.  de  Muralto,  de  phanta- 
sm corruplapost  febrem  hungaricn  m.  (Mise, 
ccad,  cur.  dee.  lì.  a.  7,  p iG2  ) 


•10,  Horn,  1.  c.  p.  1S9. 

11.  Un  tale  esempio  mi  fu  presentato 
nel  i800,  da  un  giovine  medico  che  trova- 
vasi  ammalato  nell’ospedale  di  Vienna. 

12,  Moli  tor  , d iss.  de  febre  contagiosa,  ma- 
ligna et  intermittente,  v.  Haller,  collect, 
di  ss.  pract  T,  V.  p.  2iG.  — G.  Fr.  Fran- 
ck en  a u , amblyopia  ex  febre  maligna  re- 
lieta. In  : Mise.  acad.  nat.  cur.  dec.  II. 
ann.  5.  — l miei  atti  clinici  ann.ll.  p.  2i. 
—Nel  i80t  infatti,  nell’ospedale  di  Vienna, 
molti  ammalati  , superato  il  tifo,  venivan 
còlti  da  amaurosi.  Sorpreso  moltissimo  da 
questo  fenomeno  chiamai  a consulta  Ada- 
mo Schmidt,  celeberrimo  oculista  di  quel 
tempo.  Ritenne  egli  dipendere  la  malattia 
dalla  posizione  dei  letti  die  Irovavansi  ri- 
volti all’occidente,  come  emerge  dalla  sua 
biblioteca  ottalmica  e da  quella  «li  IIimly. 
(2.  L>.  5.  4 ) lo  però  sento  ora  rimorso  di 
aver  trascurato  in  quegli  ammalati  una 
affezione  infiammatoria  delP  encefalo,  svi- 
luppatasi ai  contorni  dei  talami  dei  nervi 
ottici.  Quanto  me  ne  rincresce! 

13,  Le  affezioni  catarrali  , e le  parotidi 
che  sviluppatisi  spesso,  le  prime  sul  prin- 
cipio , e le  altre  verso  la  fine  del  tifo  , le 
facili  metastasi  alla  cavità  del  timpano, 
o alla  cavità  interna  dell’udito,  ie  alte- 
razioni del  cervello  verso  le  origini  dei 
nervi  acustici.,  danno  chiara  ragione  della 
ribelle  sordità  che  rimane  dopo  il  tifo. 
Dico  della  ribelle,  perché  la  sordità  passag- 
giera  dei  convalescenti  di  tifo  dipende  qual- 
che volta  dalle  semplice  debolezza. 

14.  Talvota  vidi  dei  denti  bellissimi  gua- 
starsi subito  dopo  il  tifo.  V.  S.  Lanzom  , 
maligna  febris  dentium casu  finita.  (Ephem, 
acad.  nat.  cur.  cent.  5 e G,  p.  143  ) 
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monarei 21  Vasina^,  la  bulimia 3 4 5 *,  le  diarrea  cronica  \ 1’  itteri- 
zia 5 , le  Ostruzioni  di  fegato  e della  milza 6 e le  lesioni  delle 
funzioni  sessuali  7 8. 

Vili.  Il  tifo  non  lascia  altro  conforto  se  non  che  rarissime  volte  Seconda 
( massime  nel  corso  della  stessa  epidemia)  colpisce  due  volte.,  e,  quando 
ciò  succede,  la  seconda  volta  riesce  quasi  sempre  mitissimo  Im- 
perocché noi  crediamo  che  gli  esempj  addotti  di  seconda  e terza 
infezione  di  tifo  clebbansi  piuttosto  all’  aver  confuso  il  tifo  con  altre 
febbri9,  massime  nervose. 


infcz. 


g VII. 

Profilassi 


I.  t_/a  quanto  siamo  venuti  fino  ad  ora  esponendo  intorno  alla^mPortanza 
dottrina  del  tifo  , manifestamente  si  conosce  quanto  sia  pericolosa 

questa  malattia  , e quanto  limitato  il  potere  cieli’  arte  per  guarirla. 

Di  grandissima  importanza  riesce  quindi  il  prevenirla  , come  si  fa 
colla  peste. 

II.  Siccome  però  riesce  molto  piò  difficile  il  guardarci  dai  ladri  Difficoltà 
domestici  che  dagli  estranei,  così  più  difficile  di  gran  lunga  è f e- 
vitare  il  tifo  che  la  peste. 


1.  Sebbene  dopo  il  tifo  rimanga  spesse 
volte  leso,  il  petto,  pure  rarissime  volte 
succede  la  tisi  polmonare  genuina. 

2.  A.  Lebexvald  , de  asthmate  flatulento 
post  febreni  malignato.  ( Mise.  acad.  nat. 
cur.  dec,  li,  a.  6.  p.  188.). 

3.  J.  M,  Fehr.  de  puero  vfxsovTt  et  buii- 
mo. (Misceli,  acad.  nat.  cur.  dec.  I.  a.  2. 

p.  80.  ). 

4.  Massime  tra  i soldati , come  osservai 
nell’epidemia  del  i807  a Vilna. 

5.  Lo  vidi  pure  nei  soldati.  V.  J.  Yv.  Rom- 
berg, de  febre  petech iati  , ùtero  superve- 
niente soluta.  (Misceli,  acad.  nat.  cur  dee. 
tll.  a.  9 e 10,  p.  i98.  ). 

(ì.  HlLDENBltAND,  1,  C.  p.  1(32. 

7.  Ivi,  ivi. 

8.  Agli  esempi  di  ripetuta  infezione  ti- 
foidea citati  da  Robureio,  1.  c.  cap.  12, 
P»  I9i  ) e da  altri,  due  soli  ne  posso  aggiun- 
gere da  me  osservati  nell’ospedale  dì  Vien- 
na in  due  infermieri.  Le  mie  osservazioni 
quindi  concordano  con  quelle  di  Hilden- 
buaivd  e di  Omodei.  Il  primo  «lice : (1.  c. 

P*  155):  sie  ( die  Memchen)  werclen  glei- 
chsam  gesattiyet  und  fiir  diesen  Bciz  cjanz- 
Hch  unemp  fang  lidi  , wenn  sie  cinmctl  diese 


Kranklxeit  ( T y pints  ) zuriickqelegt  haben.  Meni 
sieht  dieses  deutlich  hey  so  vielen  Jerzten , 
JVundàrzten,  Pries  tern  , Krankentv  arte  rii  «. 
s.  w.  , ivelche  ricicli  einmal  ilberstandenem 
Typhus  ein  gewisscs  Immuni talsrecht  erlan- 
gen..  » 11  secondo  ( L c.  p.  1 5 4 ) avverte: 
«chi  ha  avuto  una  volta  la  petecchia,  ha 
grandissima  probabilità  «li  scamparne  per 
sempre,  che,  venendone  attaccato  di  nuovo, 
ne  soffre  generalmente  in  grado  pili  mite, 
che  V immunità  a nuova  infezione  sembra 
stare  in  ragione  diretta  della  fierezza  del 
primo  attacco,  e che  le  ricadute  nella  stessa 
epidemia  sono  rarissime.  » 

9.  Di  questo  errore  si  resero  in  certo 
modo  partecipi  Batemann,  (I.  c.  p.  5I5J  e 
Amstroxg,  ( 1.  c.  p.  230  ) ove  dicono,  che 
i convalescenti  del  tifo  soffrono  le  recidi- 
ve se  si  espongono  alle  vicissitudini  atmo- 
sferiche, o se  commettono  degli  errori  die- 
tetici ccc.  Singolare  è l’idea  di  Horn.  (l.c. 
p.  75.)  « Bey  manch  en  licimen  die  Bude  falle 
so  plotzlich  linci  unerwartet , class  man  nicht 
die  ent  fendeste  Veranlassuny  clazu  cnulecken 
konnte.  Es  kam  mir  zuweilen  vor , ctls  wenn 
eine  neue  Sclbsianstcfkurg  state  geftinden 
batte.  » 


Negligenza 


Speranza 


Lotterai. 
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I[1  Da  ciò  si  spiega  la  Irascuranza  in  cui  giacque  fino  a' nostri 
dì  la  profilassi  elei  tifo,  mentre  già  da  tre  secoli  si  emisero  buone 
leggi  contro  la  peste. 

IV.  Non  disperiamo  però  di  potere  per  l’avvenire  opporci  con 
eguale  fortuna  alle  invasioni  del  tifo.  E questa  nostra  speranza  ha 
per  fondamento  così  il  perfezionamento  dell’  umana  società  che  va 
crescendo  di  giorno  in  giorno , il  quale  apre  la  via  a molti  sforzi 
che  una  volta  non  potevansi  impetrare  4 5 come  quella  santa  alleanza 
de’ monarchi,  mediante  la  quale,  si  ottenne  veramente  quel  bene- 
fizio che  un  tempo  i filosofi  ardivano  appena  sognare1 2}  e la  bontà 
dei  consigli  che  il  celo  medico  dà  di  buon  animo  al  magistrato 
supremo  che  ne  fa  il  meritato  contQ. 

V.  Imperocché,  quantunque  i medici  dei  tempi  andati  non  sieno 
stati  pigri  nella  ricerca  dei  mezzi  di  allontanare  il  tifo  3 , pure  la 
società  ne  trasse  pochissimo  vantaggio  : giacché,  siccome  rispetto 
alla  peste4,  così  anche  riguardo  al  tifo  andavan  cercando  un  rime- 
dio specifico  che  rendesse  invulnerabili  dalla  malattia,  mentre  il  vero 
soccorso  devesi  cercare,  non  già  nel  ritrovamento  di  un  rimedio 
specifico,  ma  nella  fuga  e nell’  estinzione  del  male.  Così  la  pen- 
sarono, oltre  i già  citali  autori  5,  anche  G.  Storcii  6,  G.  Fin  Gla- 
ser7, S.  Kretschmar8,  F.  K.  Hartmann  Huber*0,  L.  W.  Gil- 


1,  Se  FOmodei  avesse  vissuto  almeno 
poro  tempo  in  una  società  non  ab- 
bastanza civilizzata,  non  avrebbe  detto 
( 1,  c.  T.  II.  p,  1.  ):  « La  civiltà  favo- 
risce la  propagazione  de1  contagi.  » Perchè, 
quantunque  sia  vero:  « che  l’incivilimen- 
to fafcen-do  moltiplicare  le  relazioni  sociali, 
deve  neeessariamen  te  far  raoltiplicareil  com- 
mercio reciproco,  ossia  l’occasione  che  serve 
a diffondere  i contagi.»»  (Le.  p.  2.):— d’altra 
parte  una  società  civilizzata  li  a mille  modi 
di  por  freno  alla  propagazione  del  contagio, 
die  mancano  nei  paesi  non  inciviliti,  quan- 
to pili  barbaro  è ivi  il  volgo  , tanto  mag- 
giore è la  sua  stupida  indifferenza  nei  pe- 
ricoii  che  derivano  da  una  causa  nascosta, 
lì n tal  volgo  che  non  sa  leggere,  non  può 
essere  istruito  per  la  lettura,  ed  anzi  che 
prestar  le  orecchie  ai  sacerdoti  ed  ai  medici 
le  apre  solo  ai  Magi  ed  ai  Zingari:  Final- 
mente chi  cuslod  i reti  he  le  strade  inserv  ien  ti 
a I com  merci  0,  clan  desti  noe  conducen  ti  spes- 
so fi  a le  nevi  ed  i ghiacci  di  deserte  contrade? 

2.  Lf.’bnitz  e Rkkiv ahd!n  de  St.  Pierre 
(<ìe  la  paix  eterne  Ile) 

ts.  A.  Camillj  Tr.  de  pestilente  febre  fa. 
iMK)  et  i69i.).  praecavenda.  Perugia  1-308.  — 
MmroB'us  kvrser  Berichi,  wie  memn  sick 
1 or  devi  jezo  reyiercnden  gìfligen  Fiehw  ver- 
wraliìen  soli  Zeli  1^18.  — Rudolpij  le  pre- 


servali f des  fièvres  malignes  de  ce  tems.  Pa- 
rts IG19.  — A.  Girrenios  Consilium,  wie  Ge- 
sunde  mici  Kranke  sich  in  itzt  grassirender 
Hauplschwachheitverhallen  mdgen  Cassel  i6S2. 
— J.  Eizemubg  prophylaxis  et  cura  febris 
malignae  epidemieae.  Vorchheim.  1614.  — 
Unterridit  fiir  den  gemeinen  D founder  Pfalz, 
wie  er  die  amteckende  H auptkrankheit  zu  ver- 
treiben  liabe . Jmberg  i7n, — ’ JSóihiger  Unter- 
richt , wie  bey  herrschenden  basar ligen  Fieben 
die  Krankheit  abgewandt  oder  geheilt  werden 
hauti.  Peni  i7R5. 

4.  V.  il  trattato  della  peste.  §.  IX 
N.  XVI ! I 

5.  § ì.  IS.  V.  — Vili. 

(>.  JSbthiger  Unterridit , wie  marni  sich  bei 
grassirende.11  Fleck  und  hitziyen  Fiebern  zu 
verhalten  habe.  Eisenach  174i. 

l.NiUzliches  Verhalten  bei  deriso  in  Teutseh- 
land  regierenden  Fleck fteber seuclie.  IJildbur- 
gliaus.  1758. 

8-  Medicinesche  dnordnung  wegen  der  an 
vielen  Or  ten  grassirenden  Fleck fi eber.  Dre- 
sden 1759. 

9.  Siclierungsamtal ten  and  Verwahnmg solit- 
ici gegen  ansteckenden  Nerven  and  Faulfieber. 
Olmiitz  I810. 

10.  H le  man  sich  bey  dem  ansteckenden  Ner- 
ven-und  Lazareth  fieber  and  alien  Fiebern  die- 
ser  iilasse  za  verhalten  habe  Basel  18 15. 
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BERT1,  -RtlllN  0 tUciITSTEIG2  , IL  E.  B I SOI  OFF  3 , I).  G.  XilESER4, 
Parrot6,  G.  G.  Rii  tin  6,  Gimbeunat7,  Grafe  8,  Sciieleorn0,  e 
altri  i0. 

VI.  Il  fondamento  della  profilassi  del  tifo  sta  nella  pei  fotta  co-  Fondamen 
noscenza  della  presenza  della  malattia . Ad  ottenere  la  quale  vuoisi  t)°0 Piassi 
che  non  solo  il  supremo  magistrato  al  quale  è devoluta  la  sorveglianza  ** 
della  salute  pubblica,  sappia  quali  malattie  regnino  nei  paesi  a lui  sog- 
getti , ma  ancora  che  ciaschedun  medico  sia  sempre  informato  delle 
malattie  che  dominano,  se  non  in  tutto  il  mondo,  almeno  in  Euro- 
pa. Egli  è infatti  vergognoso  che,  mentre  nel  ceto  dei  negozianti 
o dei  banchieri  ciascheduno  sa  dar  conto  ad  ogni  momento  del 
corso  dei  cambi  delle  principali  piazze  , si  trovino  pochissimi  me- 
dici , che  abbiano  le  necessarie  notizie  intorno  allo  stato  delle  ma- 
lattie dominanti  nei  varj  paesi  !...  A questo  difetto  però  si  po- 
trebbe rimediare  con  un  giornale  che  offra  il  quadro  delle  malat- 
tie regnanti  nei  diversi  paesi , che  si  pubblicherebbe  due  volte  il  mese, 
se  non  anche  più  spesso,  in  idioma  latino,  in  qualche  paese  centrale 
delf  Europa  dl  (per  mezzo  della  corrispondenza  letteraria  tenuta  con 
medici , scelti  specialmente  dai  seno  delle  società  mediche  in  di- 
verse  contrade,  ed  a questo  scopo  stipendiati  coi  redditi  dell’opera, 


1.  Fili'  jeden  versttindliche  Anweisung,  wie 
manes  anzufanyen  habe , imi  bey  bosartigen 
Fieberepidemien  alle?'  Art  sick  geqen  Anste *■ 
cìcwxg  zu  schiltzen,  und  der  Verbreitung  cler- 
selben  durch  Minerai- Ràucherungen  Einhalt 
zu  tinnì.  Leipz.  1813. 

2.  Versiteli  einer  leichtfasslichen  V deh  rung 
und  Beruhigung  fiir  das  Publikvm  iìber  die 
jetzt  hei'rschenden  JServen  linci  Fani fieber.  do- 
gati i8io, 

5 Hiilfsbiichlein  fiir  Jedermann  zar  Ver- 
hiiihvng  und  gliicklichen  Bekàwpfung  bosarti- 
ger  ansteckender  und  epidemisclter  Fieber. 
Frankf.  a.  M iS  5. 

4.  Vorbauungs  und  Verhaltung smaasregeln 
bey  ansleckenden  Faulfieber-Epidemieen.  Je- 
na IMS. 

5.  Brief  iiber  die  Miltel  die  atmospharische 
tufi  besonders  inansleckenden  Krankhei ten  zu 
reinigen.  Dorpat  i8is. 

6.  Briefe  iiber  die  Idi! tei,  die  atmospharische 
Loft  bey  ansteck.  Krankh.zuverbessern.  Leip- 
zig. i8i5. 

7.  Instruction  sur  lesmoyens  de  prevenir  la 
contagia? i et  d'arriter  les  fxèvrcx  épiclémiques. 
Strasb.  i8t4.  ( Vers.  ted.  di  Bockmann.  Kar- 
lsruhe i814.). 

8 Die  Kunst,  sich  bey  Epidemica  gegen  An- 
s te  clung  zu  siclierii.  Berlin  1814.  2.  edit. 

9.  Finige  Vorsichtsmaasregeln  zur  Ver  bin- 
derung  der  weitern  Verbreitung  cles  jetzt  tieiv 
rschcnden  Ncrvenficbers , vorziigh'ch  fiir  die 


Bcwohner  des  platten  Landes.  Bayreuth  13i4. 

10.  Anzeige  der  bewahrtesten  Vorsichtsmas - 
sregeln  bey  dem  jetzt  auch  in  der  Schweiz  hin 
und  t v leder  herrschenden  ]S erven- und  Spital- 
fieber.  Axis  den  vorziiylichsten  Nachrichten 
4 eutscher  und  schweizer  Jerzie , und  kius  òf- 
fent lichen  Verordnungen  devtscher  Lander. 
Berlin  r Si  4.  — Anleitung  zum  Gebrauche  der 
Vorbauungsmittel  gegen  ansteckende  Krankeì. 
ten  und  der  Miltel,  die  Luft  in  Kravkensaléh 
und  Spitiìlern  zu  reinigen.  Bekannt  gémacht 
auf  allerhóchsten  li  e f ehi.  Miinchen  18  5.  8.  V. 
Bepertorium  fiir  die  Pharmacie.  B.  2.  He  fi.  2. 
p.  224  et  2òo  seq.  — Beport  of  the  select  com- 
mittee on  contagious  fever  in  London  orde- 
red by  the  bouse  of  commons  to  be  printed 
20 th  May  18i8.  — A bill  to  establisch  fever 
hospital , axxd  to  make  other  regulations  for 
the  relief  of  the  suffering  poor,  and  for  pre- 
venting the  increase  of  the  irxfections  fever  in 
Ireland  : Ordered  by  the  hoxise  of  commons  to 
be  printed  , i9£/i  May  1818.  — Ycle  observa- 
tions on  the  cure  and  prevention  of  the  con- 
tagious fever  xxov ? prevalent  irx  the  city  of  Edin- 
burgh and  its  environs.  Edinb.  18i8  — Dicii- 
son  observations  on  prevalence  of  fever  irx  va- 
rious parte  of  the  united  Kingdom,  and  on  the 
eminent  utility  of  Houses  of  Recovery.  Bri- 
stol 1819. 

11.  F.  e.  a Lipsia  , od  a Francoforte  sul 
Meno. 


Cautele 


Cautele 
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alla  quale  dovrebbe  prima  accordarsi  un  privilegio  che  ne  impe- 
disse le  riproduzione  in  altri  siti).  Conosciuta  così  V apparizione 
deir  epidemia  di  tifo  o petecchiale  , o miliare  ( per  non  parlare 
della  scarlattina,  del  morbillo,  del  vajuolo  ecc.  ) in  qualunque  parte 
della  terra  ciò  avvenga,  si  conoscerebbe  almeno  il  luogo  d’onde 
all’  evenienza  può  venire  il  pericolo. 

VII.  Che  se  la  vicinanza  del  luogo  infetto,  od  una  relazione 
qualunque  con  esso  ci  ponessero  in  pericolo  di  restarne  danneg- 
giati, si  dovranno  mettere  in  pratica  le  cautele  che  abbiamo  in 
parte  altrove  indicate  1 ed  adattate  al  grado  deli’  imminente  pe- 
ricolo 2,  senza  molestare  più  che  il  caso  non  ricliiegga  i cittadini , 
già  d’  altronde  bastantemente  molestati  dai  gabellieri. 

Vili.  Così  le  merci  sospette  verranno  almeno  esposte  all’  aria 
perTe  libera.  Poi,  ancorché  non  sia  finora  dimostrato  che  il  contagio  del 
merci  e i tifo  siisi  mai  propagato  per  mezzo  delle  lettere,  siccome  altri 
corsi  pub-  contagi  affini  si  propagano  senza  alcun  dubbio  per  tal  mezzo., 
Wicl  consigliamo  di  sottomettere  alle  solite  3 4 cautele  le  lettere  prove- 
nienti dai  paesi  contaminati  dal  tifo.  A’  passaggieri  e viaggiatori 
basterà  dare  uua  scheda  monitoria lasciando  alla  loro  coscien- 
za di  mettere  in  pratica  le  cautele  ivi  indicate. 

Cautele  pei  IX.  Severissimi  poi  bisogna  essere  coi  paesani  emigranti , cogli 
paesani  al\ievi  degli  operai , e massime  coi  mendicanti  e coi  vagabondi. 
mendicanti ^li  uomini  di  quest’  ultimo  genere  , comunque  sia  la  cosa  , sono 
vagabondi  sempre  sospetti  di  contagio}  per  cui  o devonsi  rimandare,  o in- 
siem  coi  loro  abiti  spurgare.  Al  quale  scopo  servirà  1’  apparato  che 
si  terrà  presso  le  porte  della  città  e le  case  di  pubblica  disciplina, 
e disposto  giusta  i precetti  che  faremo  conoscere  più  sotto5. 

Cautele per  X.  Si  ingiungerà  a tutti  gli  albergatori  di  denunziare  senza  ri- 
le osterie  . i • P 9 , . p ° . . . . . 77  7 . 

ed  altre  ,arcl0  1 torastieri  ammalati  che  trovansi  alloggiati  nei  loro  alberghi. 

case  E quando  P epidemia  del  tifo  si  è già  manifestata  , ogni  padre  di 

famiglia  dovrà  fare  lo  stesso  dei  membri  della  sua  casa  G. 


1.  V.  il  trattato  delle  peste. 

2.  Disse  benissimo  1’  Omodei  (1.  c.  T.  II. 
p.  72.):  <c  Pero,  il  contagio  petecchiale  non 
ha  bisogno  di  provvisioni  sì  tremende,  (co* 
me  la  peste).  » 

5.  V.  il  capo  della  peste. 

4.  Eccone  la  forinola  che  dovrebbesi  pub- 
blicare nei  tre  idiomi  più  conosciuti  : «Tu 
parti  da  un  paese  infetto  di  tifo.  Ancorché  sa- 
no, potrebbe  però  darsi  che  tu  portassi  quel 
contagio  attaccato  alle  vesti  , alle  lingerie 
od  agli  utensili  tuoi  (o  de’  tuoi  domestici), 
locchè  sarebbe  a temersi  massimamente  se 
hai  avuto  commercio  con  ammalati  di  tifo. 
Onde  adunque  tu  non  diventi  autore  di 

mali  per  altri  fé  forse  anche  per  te  stesso) 


la  tua  coscienza  ti  impone  di  astenerti  da 
qualunque  stretto  commercio  coi  sani, fin- 
ché non  ti  sii  lavato  tutto  il  corpo  e non 
abbi  esposto  all’aria  i tuoi  effetti.  Sta  sano.»* 

5.  N.  XVII. 

6.  Omodei  (l.  c.  T.  II.  p.  120)  consiglia  di 
ingiungere  « agli  agenti  municipali  d’an- 
dare accompagnati  dal  cursore  communale, 
a far  ogni  sera  la  chiamata  nominate  dei 
membri  delle  famiglie  nelle  quali  si  era 
già,  o si  sospettava  introdotta  l’infezione, 
con  obbligo  di  far  la  sera  stessa  la  corri- 
spondente relazione  all’amministrazione 
municipale,  acciò  la  mattina  seguente  il 
medico  potesse  verificare  l’indole  del  male.»» 
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XI.  I condannali  al  carcere , prima  di  esservi  ammessi  dovrannoCauteleper 
venir  sottoposti  agli  spurghi  e cambiar  cP  abiti.  Le  carceri  , do- le  carccrb 
vranno  essere  salubri  e ben  ordinale1 2  •,  e dovranno  avere  un 
infermiere  destinalo  solo  per  gli  affetti  di  tifo.  Prima  di  mettere 
in  libertà  i carcerati , si  laveranno  tutto  il  corpo  e riprenderanno 
le  loro  vesti  purificate. 

XIL  Se  non  si  voglia  erigere  espressamente  , ad  imitazionecautcleper 
degli  Inglesi  -,  degli  ospedali  destinati  a ricevere  gli  affetti  da  gli  ospedali 
febbri  contagiose  , si  dovrà  almeno  assegnare  a queste  febbri  un 
quartiere  negli  ospedali  pubblici  3 *.  Le  sale  a tale  scopo  prescelte 
saranno  ben  ventilate  e illuminate,  e grandi  abbastanza  onde  i letti 
Irovinsi  a conveniente  distanza  P uno  dall’altro  L Intanto  che  gli 
ammalati  decombono  in  una  sala,  se  ne  espurgherà  un’  altra  5 e così 
alternativamente  due  volte  al  mese.  Il  pavimento  sarà  coperto  di 
vernice , onde  poterlo  facilmente  lavare  con  una  spugna  senza  im- 
beversi di  umidità6^  non  si  permetterà  però  mai  di  spargervi  della 
sabbia7.  I ietti  saranno  di  ferro,  semplici  e bassi8  e il  loro  fondo 
sarà  di  cinghie  di  tela  forte  9,  e qualora  non  si  possano  avere  di 
tali  letti,  amiamo  meglio  di  disporli  sul  terreno  stesso  10.  I mate- 
rassi si  riempiranno  non  di  piuma  ma  di  fieno,  che  si  abbrucierà 
ogni  volta  che  P ammalato  sorte  guarito  o muore.  Si  abbrucierà 
pure  lo  strame  contenuto  nei  pagliaricci,  e ciò  sempre  alla  presenza 


1.  Joseph  Frank  discours  sur  la  polke  iné- 
(ìicctle  cles  prisons.  Vilna  1806. 

2.  Dimsdalb  slate  of  the  institution  for  the 
cure  and  prevention  of  contagious  fever  in  the 
Metropolis  1805.  — Joseph  Frame’s  Reise  nach 
Paris,  London  imd  einern  grossen  Theile  des 
iibrigen  Englands  und  Schottlands  in  Bezie- 
hung  auf  Spitdler , Versorgungshduser , etc. 
Wien  i8i6.  Th.  i.  p.  246.  — Rapport  sur  les 
hópitaux  par  Howìtz.  ( V.  Bibliolek  for  Ru- 
gar 1821.  p.  21.). 

3.  Ls  dòri  ten  also  wenigstens  in  den  Spita- 
lern  eigene  Thyphus-Zimmer  seyn  , wo  alle 
Typhus -Kranken  und  nur  Typhus-Kranke  bey- 
sanimen  wdren.»  (Hildenbrand,  1.  c.  p.  2’0). 

4 «...  Die  einzelnen  Belten  sind  so  zu 
stellai , dass  der  Seitenraum  zwischen  ihnen 
eine  Breile  votili  1J2  bis  5 Fuss,  und  der  Raum 
zwischen  den  Fussenden  z^'eyer  einander  gc- 
geniiberstehenden  Betten  ...  6 bis  8 Fuss 
einnimmt.  » (Horn,  1.  c.  p.  ns.). 

5.  « Die  Krankenzimmer  werden  von  Zeit 

zu  Zeit  der  Iteihe  nach  ganz  entleert,  um  sie 

desto  gnindlicher  und  vollstdndige r aus- 

scheuern  und  liiften  zu  kónnen.  » ,uJorn  , 1. 
e.).  — « Le  pareti  saranno  imbiancate  con 

acqua  di  calce.  « (X)modki,  I.  c.  T. II.  p.  1O2J, 

~~  “ ^Ir-  Virey  communique  un  ancien  tableau 
dos  maladies  qui  assidermi  Varmée  d’Espa- 


gne  en  18i2,  par  te  docteur  Estienne  , duquel 
il  résulte , que  le  ciiloruro  de  chaux  parse- 
mé  ditte  les  lits  des  ma  lades  affeetés  de  ty- 
phus, produisit  dans  les  hópitaux  les  plus  in- 
fects des  effets  très-avantageux.  « ( Bulletin 
des  sciences  médicales.  1825.  Aoiìt.  p.  514.). 

6.  (Quando  avverrà  mai  che  i Tedeschi 
cessino  di  lavare  i pavimenti  con  una  spe- 
cie d’ in  nondazione  ? 

7.  « in  keinem  Zimmer  wircl  Sand  gestreut, 
da  solcher  die  Schmutzflecken  des  Bodcns  nur 
bedeckt  und  tàuscht  . die  Verdiinstunq  und 
Entfernuny  unreinér  Feuchtìgkeilen  erschwert, 
und  den  Staub  vermehrt,  welcher  vielen  Kran- 
ken, besonders  Jugen  und  Bruvtkranken  be- 
schwerlich,  schàdlich  ist.  « (ìIorm.  l.c.  p.  145.J. 

8.  Così  non  riescono  mollo  cari,  massi* 
me  avuto  riguardo  alla  loro  durala. 

9.  « Die  Bettstellen,  die  am Eweckmassig- 
sten  nicht  mil  einem  hólzernen  , sonderà  mit 
einem  eben  so  leicht  abzunehmenden  nnd  zu 
rein igenden  Boden  von  SacKìeinwand  belegt 
werden  ...»  (Horn,  l.  c.  p,  i4l). 

10.  « In  Razarethen,  wo  diese  CJtensilien  in 
zu  geringer  Menge  vorhanden  sind,  ist  es  un- 
gleich  besser  die  Kranken  dilige  Tage  auf 
reinem  Stroll  oline  Bettstellen, oline  Deckcn, 
oline  Bettwdsche  lìegen  zu  lassenfals  dire  Rei- 
nigung  su  vers'àumen  ....  » (UonN  , 1.  c ). 
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de^li  ispettori  superiori  delPospedale1.  Le  coperte  e le  biancherie 
verrà  uno  direttamente  dagli  infermieri  gettale  in  uri  tino  portatile 
ripieno  di  liscivio,  e non  si  laveranno  che  dopo  a ver  veli  lasciati  per 
ben  ventiquattrore.  Le  lavandaje  dovranno  estrarre  tali  biancherie 
dal  secchio  con  dei  legni  e metterle  di  nuovo  nel  liscivio,  le  orine 
e le  feci  si  trasporteranno  colla  maggiore  prestezza  e si  verseranno 
in  latrine  che  non  servano  ad  altro  uso.  Gli  utensili  delle  sale  de- 
stinate alle  febbri  contagiose,  non  si  adopereranno  per  gli  altri  am- 
malati se  non  dopo  averli  ripetute  volte  lavate  con  acqua  calda  : 
la  qual  pratica  verrà  pur  applicata  agli  istromenti  chirurgici.  Le 
lettighe  che  servirono  a portare  gli  alletti  da  febbre  tifoidea  non 
dovranno  servire  ad  alcun  altro  ammalato,  almeno  finché  non  sieno 
state  esposte  all’  aria  libera , lavate,  e spurgate  coi  vapori  di  solfo 
o simili  Si  proibirà , colla  comminatoria  di  qualche  pena  , alle 
letture  pubbliche  di  trasportare  agli  ospedali  gli  ammalati  sospetti 
di  contagio  ' febbrile  $ e quando  ciò  non  ostante  un  tal  fatto  avve- 
nisse, la  vettura  dovrà  immantinente  espurgarsi  nella  maniera  che 
abbiamo  detto  di  sopra.  Ammesso  un  ammalato,  dovrà  subito  essere 
messo  nudo,  lavalo,  e vestito  degli  abiti  delf  ospedale,  ritenendo  e 
spurgando  le  sue  vesti,  che  non  saranno  restituite  ai  proprietary 
o vendute,  se  non  dopo  die  1’  ammalato  sarà  guarito  3,  o morto  e 
cautamente  sepolto  h I soldati  non  si  dovranno  direttamente  con- 
gedare .dagli  ospedali  *,  e non  si  accorderà  ad  alcuno  straniero  di 
entrare  nelle  sale  destinate  alle  febbri  contagiose.  Negli  ospedali 
militari  istessi  l’obbedienza  ad  una  tale  proibizione  dovrà  ottenersi 
piuttosto  per  njezzo  dei  chiavistelli  che  delle  sentinelle,  onde  i sol- 


4.  « . . . es  ist  nothtvemlig,  dass  das  Stroh, 
Hechsel  und  Htu  aus  den  Strohlayern  der 
Kranken  , je  nachdem  nach  der  Verschieden - 
heit  der  Krankheìt  solches  verunreinigt  wird, 
unter  str eriger  Aufsiclit  alle  5—  io  — 14  Tage 
verbrannt  und  mit  reinem  vertausclu  werde.  » 
(Horn,  1.  c/  p.  1S5.). 

2.  Disse  benissimo  Hildenbband  (l.c.  p.2?2  ): 
«t's  ist  niclxt  gleichgiUiig,  ciuf  welche  Art  die 
Typhuskr  anken  in  das  Spited  iiberbracht  wer- 
deiv,  undes  vare  zu  wilnschen,  class  eineigends 
hiezu  — urici  blos  hiezu  bestimmier  Tragses- 
sel  bestiinde  ...» 

5.  « Altra  precauzione  indispensabile  òdi 
purgamento  personale  dei  convalescenti.  A 
questo  line  importa,  negli  spedali,  (issate 
un  sito  appartato  di  seconda  convalescen- 
za, il  liliale  non  occorre  sia  di  grande  cu- 
pacità,  dovendo  i malati  non  soggiornare 
pul  di  due  interi  giorni.  Entrando  in  que- 
sto luogo,  il  convalescente  lava  il  corpo  nel 
bagno,  e quindi  indossa  una  veste  di  co- 
me particolare , o altrimenti  sigiata  ac- 


ciò non  si  confonda  con  altre  vesti  da  ospe- 
dale. La  precauzione  di  radere  la  capellatura 
è superflua  e non  esente  da  qualche  pericolo.'* 
(Omodei,  !.  c.  T.  II.  p.  104.).  lo  convengo 
pienamente  nel  suo  parere;  ma  non  capi- 
sco perchè  poi  questo  distinto  autore  con- 
sigli più  sotto  (p.  270 .)  di  tagliare  i capelli. 

4.  « Sclbst  bey  Beerdigung  der  Leichen 
solite  noch  alle  Behutsamkeit  beobachtet  wer- 
den.  » X UiLDEM51lAt»D  , 1.  c.  p.  272.).  Il K 1 - 
s li  A ivi,  (1,  c.)  crede  che  si  debba  a tutta  possa 
evitare  il  timore  eccitato  dai  funebri.  «This 
leads  the  author  to  take  notice  of  some  prac- 
tices in  Carlisle  , which  had  a very  great  ef- 
fect in  that  way  , particularly  the  tolling  of 
the  deathbed,  the  invitation  to  burials  by  the 
public  crier , and  the  funeral  psalms  sang 
through  the  streets.  As  soon,  lioivever,  as  Dr. 
lini  sham  represented  the  evil  tendency  of  the 
practices  to  the  learned  Dr.  Percy,  then  Dea- 
ne of  Carlisle , they  were  instantly  reformed 
as  far  as  lay  in  his  power.  » 
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dati  partendo  dalla  stazione  non  communichino  ai  civili  il  contagio 
che  potessero  per  avventura  aver  contratto.  Qualora  poi,  per  qual- 
che caso  speciale,  si  dovesse  assolutamente  permettere  l’ingresso  in 
{ali  sale,  bisognerà  in  allora  obbligare  agli  spurghi  coloro  che  ne 
sortono.  Per  infermieri1  si  dovranno  scegliere,  per  quanto  è pos- 
sibile, degli  uomini  che  hanno  già  sofferto  il  tifo  , e questi  non 
potranno  avere  alcun  commercio  con  altre  persone,  se  non  dopo 
essersi  spurgati.  I sacerdoti , i medici  ed  i chirurghi  non  avvicine- 
ranno gli  ammalali  a stomaco  vuoto  2 , ed  entrando  nelle  sale  delle 
febbri  contagiose  , indosseranno  una  veste  di  tela  cerata  3 munita 
di  cappuccio,  e sopra  i calzari  metteranno  delle  pianelle4.  Gioverà 
poi  anche  lo  sputar  frequente  5.  Terminata  la  visita  degli  ammalati, 
si  soffieranno  il  naso,  si  sciacqueranno  la  bocca,  e si  laveranno  la 
faccia  e le  mani.  Finalmente  nessuno  tirerà  tabacco  per  tutto  il 
tempo  della  visita  degli  ammalati  6.  Si  guarderanno  inoltre  dal  pro- 
trarre la  loro  dimora  tra  gli  affetti  di  tifo  ( o tra  i morti  di  tal 
malattia  7),  più  che  non  sia  assolutamente  necessario8.  Si  astengano 
del  resto  dagli  antidoti  riscaldanti  9,  perchè  inutili  } vivano  secondo 


1 « Dieses  Instimt  soil  daher  seine  eìgenen 
Krankenwàrterinnen  haben.  >•  ( Hildenbrand, 
t.  c.  p.  272.  ). 

2.  « Man  besuche  diese  Kranken  niemals  , 
wenn  man  noch  niichtern  ist.»  ( Hors  , 1.  c. 
p.  167.).  « Ueberdieso  soli  man  nie  mit  nuch- 
ternem  Ma  gerì  , nie  mit  nasskaltem  Kórper 
einem  derìey  Kranken  sich  nàhern  » Hilden- 
BRAND,  1.  C.  p.  263  J. 

5.  « Jerzte,  Chirurgen  und  Prediger  mils - 
sen  sich  wdhrend  des  Pesiteli?  ansteckender 
Fieberkranken  eines  Mantels  von  Glanzlein- 
tband  bedienen  » (Horn,  1.  c.  p.  167.). 

4.  lo  credo  che  la  precauzione  di  coprirsi 
di  vesti  di  tela  cerata  ecc.,  consigliata  dal 
eh.  autore,  sia  inutile  ed  anche  dan  uosa. 
Nell'  epidemia  del  cholera  del  1856  abtuarao 
avuto  occasione  di  osservare  quanto  spa- 
vento incutessero  ai  malati  quei  pochi  me- 
dici o sacerdoti  che  adottarono  simile  pre- 
cauzione.  Io  non  ne  ho  mai  usata  altra  che 
quella  di  cambiare  gli  abiti  appena  sortito 
dalla  saladei  colerosi,  lasciando  quegli  abiti 
nella  sala  degli  spurghi  lino  alla  nuova  visi- 
ta. Cosi  fecero  molti  altri  miei  colleghi,  e 
nessuno  di  noi  ebbe  mai  a pentirsi  d’aver 
risparmiato  agli  ammalati  il  dolore  di  ve- 
dersi trattati  con  tanta  diffidenza  e paura. 

Il  Traduttore. 

3.  Man  soli  immer  am  Krankenlager  die. 
Nase  fleissig  ausschneutzen  und  den  Mund - 
sohleim  sorgsam  ausspucken  » ( Hildeabrakd, 
!•  c.  p.  263,,).  Al  solo  mettermi  ad  osservare 
te  petecchie,  sen  za  sapere  perchè,  comincio 


a sputare,  così  grande  è 1’  associazione  che 
una  lunga  abitudine  produsse  tra  quelle 
macchie  ed  i miei  organi  salivari. 

6.  « Nicht  ni  rathen  ist  der  Gebraiich  des 
Schunpftatabacks  wahrend  des  Krankenbe - 
suchs.”  fltòRN,  I.  c.  p.  168.,). 

7.  *«  Pie  Obduction  der  Nervenfieberleichtn 
muss  in  freyer  tufi  und  vorsictuig  gemacht 
teerden.  ( Horn,  1.  c.  p.  i67.  )• 

8,  Ho  sempre  osservato  che  il  tifo  col- 
piva di  preferenza  i più  diligenti  fra’ miei 
scolari.  V.  Horn,  ( 1.  c.  p.  166.  ) Hildenbrand, 
(\.  c.  p.  264 J.  Per  ogni  riguardo  inoltre  è 
da  vituperarsi  quell’  abitudine  di  obbligare 
gli  studenti  , per  mancanza  di  atrio  alla 
clinica,  a radunarsi  nella  stanza  stessa  degli 
ammalati.  Da  ciò  deriva  che  gli  ammalati 
in  generale  restano  molestati,  i giovani 
medici  contraggono  dei  lé  famigliarità  colle 
persone  di  diverso  sesso  ivi  decombenti  , e 
gli  studenti,  che  hanno  in  particolar  cura 
gli  ammalati,  restano  disturbati  nel  loro 
esame.  Nel  mio  institute  clinico  di  Vilna 
non  era  permesso  che  a questi  ultimi  di 
entrare  nelle  sale  degli  ammalati  prima 
dell’arrivo  del  professore. 

9,  Poiché  così  poco  sicuri  siamo  di  evi- 
tare il  contag'o  con  dei  roboranti  che  tal- 
volta giova  piuttosto  il  salasso  fatto  a scopo 
profilattico,  come  attcsta  Lddwig  , ( 1.  c. 
V,  i.  P.  L p.  6i.  ).  lo  cui  maraviglio  che 
Horn  abbia  potuto  raccomandare  la  tin- 
tura aromatica  come  profììat.ioa  fi.  c. 
p.  565.).  Mi  fa  pur  maraviglia  che  lo  stesso 


Voi.  I.  Parte  li. 
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il  loro  costume i , e siano  persuasi  che  nessuno  di  coloro  che  pel 
loro  uffizio  sono  obbligati  di  tenersi  in  stretta  relazione  cogli  af- 
1 1 ti  di  tifo  , può  io  alcuna  maniera  rendersi  inattaccabile  dal  con- 
tacio. Noi  almeno  portiamo  opinione  che  il  tifo  nosocomiale  sia  un 
tributo  inevitabile  di  tal  sorta  d’ uomini.  Entrino  dunque  negli 
ospedali  premuniti  di  quel  coraggio  che  conviene  ad  uomini  inve- 
stiti di  un  pubblico  uffizio,  e prendano  esempio  dai  soldati,  sempre 
pronti  a scalar  le  mura  coperte  di  cannoni,  e mettano  tutta  la  loro 
confidenza  in  Dio. 


r.aatda  del  XIII.  Domandasi  se  si  possa  permettere  agli  affetti  di  tifo  di 
domicilio.  curars;  nelle  proprie  case  o no  ? Può  permettersi  una  tal  cosa  , 
quando  tale  è la  condizione  dell’  ammalato 2,  che  i°.  possa  avere 
un  letto  a lui  solo  destinato  ed  un  altro  vicino  per  la  sua  guar- 
dia; 2°.  che  si  abbiano  almeno  due  assistenti  (siano  poi  essi  pa- 
renti ed  amici  dell’  ammalato  , oppure  merceriarj  ),  i quali  rinun- 
zi ino  ad  ogni  commercio  cogli  altri  uomini*,  3°.  che,  eccettuati  so- 
lamente il  medico  ed  il  chirurgo , si  possa  impedire  ad  ogni  altra 
persona  di  portarsi  presso  dell’  ammalato } e 4°*  c^ìe  non  man- 
chino i mezzi  di  supplire  alle  spese  necessarie  *,  sulla  porta  della 
casa  inoltre  dovrà  inscriversi  che  in  essa  trovasi  un  affetto  di  tifo. 

Ospitali  XIV.  s iccome  le  piccole  città  ed  i villaggi  sogliono  mancare  di 
provvisori 0Spedali  , ne  viene  di  conseguenza  un’altra  questione,  cioè  se  gli 
ammalati  di  tifo  i quali  senza  le  suesposte  condizioni  non  possono 
restare  nelle  case  loro,  si  possano  o no  trasportare  senza  pericolo 
agli  ospedali  lontani  ? Si  hanno  per  verità  degli  esempi  di  amma- 
lati affetti  da  tifo,  i quali  non  appena  venivano  esposti  all’aria 
libera  su  di  una  pubblica  strada,  trovavansi  meglio,  ma  molto  mag- 
giore era  il  numero  di  coloro  che  di  gran  lunga  peggioravano.  E 
infatti  noi  non  possiamo  comprendere  come  degli  ammalati  affetti 
ria  tifo , con  sudori,  flogosi  polmonare  e cefalea,  possano  senza  no- 
cumento venir  tratti  per  piu  miglia  su  di  un  càrro  da  trasporto 


autore  abbia  raccomandato  anche  i bagni 
'•epidi  (ivi  ).  Come  non  convengo  neppure 
con  HlLDbNbRAM)  . che  dice  (1.  c.  p 265  ) : 
“ Es  ist  immer  besser  etwas  Wein  tnler  Brannt- 
wein  ..  zu  sick  zn  nehmen  » 
i “ hs  isi  nicht  z wee  kinds  si<)  with  rend  der 
O (liter  der  ansieckenclen  !\ervenfieber- Epide- 
mical ii\  der  <j cw di nilichen  Lebensweise  be- 
ihniendé  jtbànderuiujen  zn  ireffen.»  ( Uoim  , 
ì.  c.  p viy.  ). 

Omi  dki  stabilì  le  seguenti  condizioni 
( 1 c.  T.  II.  p.  123  « lu  Di  avete  nella 
propria  casa  almanco  «lue  camere  isolate 
da  destinarsi  esclusivamente  ad  uso  del 
malato  ; a.*  Di  avete  «lue  persone  disposte 
a rimanersene  con  lui  sequestrale,  sino 


alla  terminazione  della  malattia  in  salute 
o in  morte j 5.°  finalmente  di  possedere 
mezzi  pecuniarii  sufficienti  per  sostenere  le 
spese  della  malattia,  e delle  guardie  , da 
eleggersi  dal  municipio,  le  quali  giornee 
notte , vegliar  devono  al  mantenimento 
della  contumacia.  >». 

5.  Cile  il  moto  del  corpo  sia  dannoso 
nelle  febbri  in  generale  e nel  tifo  special- 
mente  , a buon  dritto  lo  attestano  M,  Sa- 
vonarola, (Practica  canonica.  Defebribus. 
Venet.  1552.  cap.  9.  rubr.  5.  p.  45  ),  Mer- 
curiale, ( De  arte  gymnast,  lib.  4.  cap.  l.J, 
S»keta.  (1.  c,  sect.  5.  cap.  5.  p.  295.),  Cap»g, 
( 1.  C.  § XI . ),  AhmstorOsG,  (\.  C.  p.  98,  235 ), 
Omodkì,  fi-  c.  T.  11,  p.  iiS.J  ed  altri. 


DEL  TIFO  71 

esposti  alla  pioggia,  alla  neve  od  ai  venti1.  Aggiungi  a tutto  questo 
i gravi  patemi  di  animo,  che  debbono  opprimere  gli  ammalali  non 
deliranti,  vedendosi  strappati  dal  seno  dei  loro  cari,  nel  momento 
in  cui  sogliono  sentirne  maggiormente  il  bisogno,  e meglio  godere  dei 
vantaggi  della  propria  casa,  per  essere  trasportati  in  lontane  e sco- 
nosciute abitazioni  , ed  affidati  alle  cure  di  uomini  mercenarii.  Con 
tutto  questo  bilancia  la  condizione  dei  parenti,  degli  affini  e degli 
amici , e gli  sforzi  che  questi  faranno  per  sottrarre  gli  infelici 
alle  ricerche  dell1  autorità 2.  Nè  ciò  basta  ancora  ! chè  bisogna 
computare  anche  il  pericolo  al  quale  vengono  esposti  i vetturali. 
Dunque  in  ciascuna  piccola  città,  ed  in  ciaschedun  villaggio  man- 
cante di  stabile  ospedale,  bisognerà  scegliere  una  casa , nella  quale, 
al  primo  comparire  dell’  epidemia  di  tifo  o di  qualunque  altra  di 
simil  genere, si  possa  erigere  un  ospedale  provvisorio3.  E quando 
una  tal  casa  mancasse  , si  avranno  almeno  in  pronto  delle  tavole 
foggiate  in  modo  da  potere  al  momento  erigere  un  tugurio  che 
servir  possa  a questo  scopo4.  In  ogni  villaggio  poi  si  dovrebbero 
tener  pronti  tutti  gli  effetti  necessarii  a montare  un  tale  ospedale, 
come  si  hanno  le  pompe  da  incendio  pel  caso  che  il  fuoco  s1  ap- 
picchi in  qualche  parte  di  esso.  Quanto  all9  ordine  interno  dell'o- 
spedale provvisorio  bisognerà  conformarsi  ai  precetti  già  esposti  5 , 
col  debito  riguardo  ai  diversi  mezzi  dei  quali  si  può  disporre.  SÌ 
dovrebbe  concedere  ai  parenti  degli  ammalati  di  entrare  in  queste 
case  per  farvi  da  infermieri , non  trascurando  però  di  obbligarli 


1.  « Il  trasportare  un  maialo  aggra- 
vato sopra  un  letto  di  Procruste,  e per  lo 
spazio  di  molte  miglia,  in  ore  per  lo  più 
notturne,  attraverso  a strade  cattive,  espo- 
sto alle  pioggie.  ai  v^nti  e a tutte  le  intem- 
perie , e altronde  il  trasportarlo  col  mezzo 
di  (tersone  che  si  fermano  in  tutte  le  oste- 
rie e che  non  si  guardano  dal  comunicare 
con  quanti  incontrano,  e quindi  dal  pro- 
pagare il  contagio:  un  tale  trasporto  cozza 
direttamente  coi  principj  di  carità  e di 
pubblica  igiene  «Nell’epidemia  lombarda 
non  furono  rari  i casi  d' infermi  morii  viag- 
giando, o portati  agonizzanti  negli  spedali, 
e ancor  freme  l’umanità  ar.co  dare  die  57 
petecciiiosi  miseramente  perirono  nel  viag- 
gio per  essersi  dal  condottiero  smarrita  la 
strada  che  dovea  condui  li  all’ospedale» 
(Omodei,  1.  c.  T.  II,  1 5i . ). 

2.  » Nè  mancarono  eseuipj  di  madri , che 
trafugavano  in  campagna  il  figlio  per  sal- 
varlo dalle  ricerche  dell’  agente  comu- 
nale e del  medico.  » ( Omodei  , l.  c.  T.  Il, 
P 127.  ). 

3.  « l rt8ullamenti  che  si  sono  ottenuti 


dai  Depositi  comunali  fatti  sapientemente 
erigere  dall’ I.  R.  governo  sul  principiare 
del  1818,  ne’ paesi  della  p.ovinciadi  Milano 
in  cui  la  petecchia  ferveva  ancora  sotto  la 
forma  epidemica,  aggiungono  il  suggello 
della  sperienza  ai  proporti  vantaggi  poli- 
tici ed  economici  delle  infermerie  speziati 
di  cut  si  'ragiona.  » ( Omodei  , 1.  c.  T.  Il , 
p iób.  ).  Lo  stes.-m  più  avanti  ( p.  i40  ) at- 
testa che  negli  ospedali  delle  glandi  citlà 
di  iOO  ammalati  di  tifo  ne  morivano  quin- 
dici o dioasette,  mentre  nei  piccoli  di  cam- 
pagna ne  mancavano  soli  cinque. 

4.  Dell’utilità  degli  ospedali  temporali 
eretti  nelle  capanne  ( Barraques)  leggasi  : 
Bi.ockxe<by,  oeconomical  and  medicai  obser- 
vations.  Lond . 1764.  Part.  J,  p.  66,  69,  73.  ) , 
Cumiing,  (the  naval,  military  und  private 
practitioner  amanuensis  p 40.,),  Dewar, 
( observat.  on  diarrh  and  dysent.  Introduci , 
p.  i2.  i5 .),  Omodei,  (\.  e.  p.  154  ),  the  Edin- 
burgh Review  March.  I8i9,  p.  436.  — e Fro- 
RiKP,  ( JSotizen  aus  dem  Gebiethe  der  JS’atur- 
und  tleilkumle.  B.  1828.  JYo.  4 ). 

3.  N.  xii. 


Cautele  in 
tempo  di 
guerra 


Cose  pu- 
rificanti 
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acrli  spurghi  prima  di  lasciarli  sortire , i quali  spurghi  saranno  fatti 
in  un  luogo  scelto  appositamente  a tale  scopo,  e a questo  solo  uso 
destinato. 

XV.  In  tempo  di  guerra , previa  una  convenzione  tra  le  parti 
belligeranti , si  potrebbe  impetrare  che  si  dichiarassero  per  ambe- 
due le  potenze  guerreggianti  inviolabili  gli  ospedali  militari \ e che  i 
prigionieri  di  guerra  dovessero  trattarsi  dietro  i consigli  delfiniia- 
nità  l.  E se,  al  momento  di  congedarli  con  quelle  condizioni  diesi 
stabilirebbero2,  qualcheduno  manifestasse  dei  sintomi  febbrili,  cotestui 
dovrebbe  venir  immantinente  separato  dai  sani  , e messo  nell’  im- 
possibilità di  anelarsene3,  impedendo  ai  prigionieri  di  avere  alcun 
commercio  coi  cittadini  4.  Bisognerebbe  finalmente  aver  grandissima 
cura  onde,  quando  una  fortezza  da  lungo  tempo  assediata  si  rende 
agli  assediami , non  si  mettano  subito  in  relazione  i vincitori  coi 
vinti , ed  i primi  non  occupiuo  intempestivamente  quelle  fortezze  5. 
in  generale  gioverà  cambiare  gli  accampamenti  più  frequentemente 
che  si  possa6. 

XVI.  Siccome  f acqua  ed  il  calore  hanno  forza  di  distruggere 
qualunque  contagio,  non  farà  certamente  maraviglia  che  siano  messi 
in  uso  anche  contro  quello  del  tifo7.  Che  i vapori  ed  il  turno  che 
ne  emana  possano  riuscir  pericolosi  agli  uomini3,  perche  carichi 


1.  « tfeim  m daher  nicht  sclion  Pflicht  der 
Menschlichkeit  erheischle , filr  di#  Erhaltung 
der  Gesundheit  der  Rriegsgefangenen  , so 
wie  fiir  die  Behandlung  ihrer  Krankheiten 
ziveckrn'àssig  zìi  sorgeri , so  erfordert.  es  dock 
das  gì  gerì  e Interesse,  da  durch  die  Venpich- 
lassigung  dieser  Riicksichten  eine  M erige  von 
Menschen  in  die  grosste  Gefahr  versetzi  wer- 
den  » ( Hobn,  I.  c.  p.  161J 

2.  « Machen  hohere  militar isclie  Absìchten 
den  Transport  der  Kriegsgefangenen  noth- 
wendig,  so...  vermeide  man  den  Transport  zu 
Wasser  bey  kaliet  Jahrszeit , lasse,  wenn  sol- 
dier unvevmeidlich  seyn  solite,  die  /ialine  ge- 
horing  bedecken,  versehe  sie  unier  àrztlicher 
Aufsicht  mit  hinreicherulm  Arzneyen  xmdchi- 
rurgischen  Bediirfnissen , und  ridite  sich  mit 
der  Bestimmung  der  Starke  des  Transportes 
fiir  einen  Katin  nach  der  Vorschrift  des  Arz- 
les  bei  dim  Transport  zu  Lande.»»  ( Horn  , 
1.  c.  p 162.  ). 

5.  « Es  ist  daher  gefàhrlich  kranke  Kriegs- 
gefangene  welter  zu  transportiven.»  (Horn, 
l.  c,  p.  162.  ). 

4.  « Bey  dem  Transport  zu  Lande  ver- 
meide  man  so  viel  als  moglich  die  Berilli* 
rung  mit  dem  Publicum,  lasse  dar  Stroch, 
auf  we/chem  die  Kriegsgefangenen  wdhrend 


des  Transportes  lagen,  verbrennen  , die  Wa- 
gen,  auf  denen  sie  lagen,  mit  kaltem  Wasser 
sorgfàltig  abwaschen  , und  sorge  zugleidi  da- 
fiir,  dass  jene  da,  wo  sie  tibernachten  , ni e 
bey  den  Bewohnern  des  Ortes  einqmrtirt , 
sond^rn  in  einem  dazu  angewiesenen  Locale 
von  hinreichender  Grosse  unter  strenger  Auf- 
sicht  iibernachten.  >•  ( Horn,  i.  c.  p.  164,). 

5.  HildenbraNd  ci  assicura  ( \.  c p.  285, 
nella  nota  ) che  una  tale  cautela  fu  nel 
i8i3  14  usata  con  molto  vantaggio  in  Slesia. 

6.  Se  in  autunno  o in  estate  si  trovi 
lungamente  nei  medesimi  luoghi  una  mol- 
titudine di  soldati  ; dalla  contagtone  delle 
acque  e dei  pozzi  guasti  dall’  odore  di 
polla,  e dall’aria  corrotta  nasce  un  perni* 
ziosissinio  malore,  die  non  può  impedirai  se 
non  cambiando  frequentemente  di  accampa- 
menti ( Flavio  Vegkzio  de  re  militari 
lib.  111.  cap.  2.  ). 

7.  Trotter,  1.  c.  Voi.  1,  p i79.—  Omodeì, 
1.  C.  p.  80  — 90. 

8-  Lind,  a dissertation  on  fevers  and  in- 
fection. 2.  edit.  clwp.  1.  sect.  5,  In  prima, 
questo  eh.  Autore  aveva  creduto  che  il 
fumo  preservasse  dal  contagio,  locchè  è 
falso  come  è dimostrato  da  Campbell,  (l.  c,)| 
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del  contagio,  sembra  un  vano  timore  l.  4 dir  vero  i suffumigi  acidi , 
eccettuati  in  certo  modo  i solforosi  -,  non  andarono  mollo  a garbo 
dei  moderni  medici  3,  ma  ciò  non  avvenne  propriamente  per  nes- 
sun’altra  ragione,  fuorché  per  ciò  che  si  aspettava  da  loro  una  virtù 
troppo  grande.  Questa  sta  solo  nel  potere  che  hanno  quei  vapori 
di  distruggere  il  contagio  sospeso  nell*1  aria  o aderente  alle  vesti , 
alle  biancherie , ed  agli  utensili  } senza  avere  quello  di  impedire 
l’ infezione  per  contatto. 

XVII.  4 purificare  gli  uomini,  le  biancherie  e le  vesti  contami- 
nate dal  contagio,  abbiamo  già  avvertito4  richiedersi  un  apparato^ 
il  quale  consiste  in  un  bagno  ( a vapore  se  si  vuole  5 ),  in  una  bu- 
ganderia , in  una  stanza  da  profumi  ( fatti  coi  vapori  di  solfo  o di 
altra  cosa  simile  ) , e in  una  tettoja  per  il  prosciugamento  degli 
effetti  lavali 


Apparato 

destinato 

agli 

spurghi 


l Vili. 


Cura. 


I.  Essendo  il 
a poco  il  corso 
contro  di  lui8, 


tifo  talmente  costituito  da  dover  percorrere  presso 
stabilito  7,  e pochissimo  potendo  i nostri  sforzi 
tutti  i medici  esperimentati,  cf  unanime  consenso 


Omodei,  1.  c.  T.  1.  §,  33.  T.  II  p.  83. 

2.  Rapport  clu  Bureau  de  Sauté  de  V A n- 
gleterre  sur  les  moyens  preservati fs  des  mala- 
dies contagieuses . ( Ann  de  liierat.  medicale 
étrangère.  Voi.  6.  ). 

5.  Johnson,  the  influence  af  the  Atmosphere 
on  the  health  and  functions  of  the  human 
frame,  p.  1 58,  — Nysten,  in  Diet,  des  scien- 
ces médicales  Voi  8,  p.  329.  — Ropp , — 
Jahrbiicher  der  Staatsarznexjwissenscliaft.  7. 
B . p.  4 1 6 — Hcfelakd’s,  Journal  der  prac- 
tischen  Heilk  November  1818.  — Speranza  , 
in  : Annali  universali  di  medicina  1817.  Set- 
tembre e Novembre.  — Omodei,  op.  c.  T.  il, 
p.  26—  3i. 

4.  N.  X. 

3.  A ino’  dei  Russi.  Il  bagno  a vapore 
inoltre  ha  ciò  di  buono,  che  opera  nello 
stesso  tempo  sul  cuojo  capelluto,  alla  qual 
parte  ne' bagni  ordinari  bisognerà  portare 
una  particolare  attenzione,  lavandolo  cioè 
Con  molta  diligenza. 

6,  Omodei  (1.  c.  T.  II,  p.  101)  propone 


le  seguenti  cose  « Onesto  espurgatolo  sareb- 
be composto  i.e  di  una  camera  pel  bucato; 
operazione,  che  per  maggior  sicurezza  si 
potrebbe  prato-are  con  mezzi  meccanici; 
2.0  di  un  seccatoio,  o camera  da  riscaldarsi 
con  stufe  o a vapore  per  far  sentire  una 
temperatura  di  50  gradi  di  Reaum.  alle 
merci  dispiegate  tutt’  all’  intorno  sosti- 
tuendo, se  cosi  piace,  un  forno,  o una  gran 
botte  da  riempirsi  di  vapore  acqueo  , me- 
diante adattati  condotti  di  latta,  che  s’in- 
nalzino dal  coperchio  di  due  o tre  caldaie 
disposte  al  di  fuori  della  botte  stessa,  da  man- 
tenersi in  continua  ebollizione  ; 3 ° final- 
|! 

mente  di  una  tettoia  per  distendere  le  robe 
all’aria  Chi  avesse  fidanza  ne’profumi,  nel- 
l’espurgatoio  dovrebbe  procurare  un  luogo 
apposito  per  assoggettare  le  robe,  secondo 
il  grado  «l’infezione,  a 24  o 48  ore  di  fu- 
micazione innanzi  sottoporle  agli  altri 
purgamenti.  »» 

7.  § II. 

8.  § VI.  N.  I.  (2), 
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stabilirono  : di  dover  affidare  alia  natura  la  cura  di  questa  malat- 
tia 1 (purché  sia  semplice  e decorra  regolarmente).  Un  tale  pre- 
cetto giova  principalmente  quando  trattasi  della  cura  dei  po- 
veri 2 e negli  ospedali 3.  Da  ciò  poi  che  nella  cura  del  tifo  la 


Roboketo  nella  petecchiale  a decorso 
regolare  , sincero  e benigno  , dava  nessun 
rimedio  (l.c.  cap  48  ) — Nell’epidemia  di 
tre  anni  descritta  da  Rvmazzini,  il  metodo 
migliore  d’ogni  altro  fu  di  servirsi  di  po- 
chissimi medicamenti , e permettere  che  la 
malattia  percorressi*  e termi  nasse  i suoi  stadj . 
Degne  di  ricordo  sono  le  parole  di  questo 
autore  (\.  c.  § 30)  : « Così  in  questa  in- 
cursione febbrile  , non  giovando  gran 
fatto  tutti  i rimedi  esterni  od  interni,  ba- 
stava di  aiutare  lentamente  ed  appettare  la 
matnranza  degli  umori  , avendo  in  non 
cale  le  querimonie  degli  astanti,  1 quali  in- 
stavano perchè  con  vele  e remi  , come  dir 
si  suole,  si  sfuggisse  la  tempesta,  e grida- 
vano che  temporeggiando  si  lasciano  sfug- 
gire le  buone  occasioni,  alla  quale  impor- 
tunità, quando  i medici  non  seppero  far 
resistenza,  prescrivendo  dei  rimedi  non 
indicati  ed  incerti,  si  videro  rapirsi  di  ma- 
no la  vittoria.  » Richa  aveva  già  asserito  , 
che,  passati  i primi  giorni,  non  si  era  tro- 
vato alcuna  cosa  più  vantaggiosa,  che  l’  a- 
stenersi  da  ogni  rimedio  e prudentemente 
temporeggiare  ( l.  c.  § *-5,  29).  — Nelle  pe- 
tecchie che  regnarono  a Vienna  d’  Austria 
nel  1758,  quando  non  bastò  il  siero  di  latte, 
non  bastarono  neppure  tutti  gli  altri  ri- 
medi. ( Stòck  , ann.  med.  1.  Aug.  758. 
p.  20.  25)  — Pinabolo  salvò  i suoi  amma- 
lati con  solo  siero  di  latte  (\  c.).  Con  non 
minore  felicita  Cambieri  adottò  una  cura 
semplicissima  colla  quale  salvò  tutti  i suoi 
ammalati  (l.  c ).  Boksieri,  dopo  aver  citale 
le  testimonianze  dei  suddetii  autori;  « mi 
maravigliai  più  volte,  dice,  della  efficacia 
della  natura  in  questa  malattia;  e vidi 
osservarsi  più  cose  temporeggiando  pruden- 
temente, che  volendo  agire  » ([,  c.  § 555).  E 
poco  dopo  ( 554/  « Da  queste  cose  (§555^ 
manifestamente  emerge  con  quanta  cau- 
tela e circospezione  bisogna  procedere  nella 
cura  delle  petecchie,  e quanto  giova  il 
farsi  ministri  ossequiosi  della  natura  anzi 
che  dominatori.»  — Gà  da  cinque  lustri 
ho  raccontato  che  i medici  della  Germania, 
della  Francia  , deli’  Inghilterra  e della 
Scozia,  celebratissimi  per  la  loro  feli- 
cita nel  curare  il  tifo,  ne  affidano  sempre 
la  cui  a alla  natura  ( Rcisenach  Paris,  Lon- 
don, u s.  w.  Wien  i8o4.  Th.  2 p.  250  ),  Da 


quel  tempo  io  stesso  seguii,  entro  i dovuti 
limiti,  questo  metodo  non  senza  successo.  ( I 
miei  alti  dell’istituto  clinico  della  cesarea 
Acad.  di  Vilna  an.  1,  11,  III.  ).  Anzi  in  una 
opera  pubblicata  fin  dal  1802  ( Erlàuterun - 
gen  der  Erregungstheorie.  2.  Jnflage  Heil- 
bronn.)  per  la  cura  del  tifo  contagioso,  con- 
sigliai piuttosto  il  metodo  aspetta n te.  Cosi 
la  pensa  anche  Hildeiybrand.  il  quale  dice 
(\.  c.  p.  178):»...  der  an'teckende  Typhus 
w>rd  gleich  andern  Ansteckungsfiebtrn  selli* 
oft , oline  alle  Hilfe  der  Kunst  und  der 
Ilei  Ini  it  tei,  dar  eh  blosse  Th'àligkeit  der  Le- 
benskràfte  selbst  geheilt.  Ja  er  wild  a Is  ein- 
fache  Erankhe.it  i miner  auf  dieseArt  ùber- 
wunden.  » — Ho«N,  (1.  c.  p.  24.)  ilice:  «/ri- 
der Hegel  bekommen  unsere  jServenbeber- 
Kranken  gar  keine  Arzneyen.»»  — Omodei, 
del  Ufo  di  Lombard  a diga  anni  i8;7,  18  8, 
assicura  (1.  c p.  175.):  » che  l’abbon- 
danza dei  rimedj  era  superflua,  e forse  anco 
dannosa,  stan teche  non  era  in  facoltà  del 
medico  di  accorciarne  la  durata.» 

2.  Ho  già  avvertilo  (§  VI,  N.  IL  } 
che  i ricchi  infermavano  più  gravemente 
dei  poveri,  e ciò  in  parte  pel  minor  grado 
di  intelligenza  di  questi  ultiuit  rispetto  al 
pericolo.  Un'altra  causa  di  questa  immu- 
nità devesi  alla  mancanza  di  una  cattiva 
o troppo  importante  cura.  Valcare.'Ghi 
confessò  (1.  c.  sez.  IH.  cap.  2.  §542  ):  «Ler- 
cio negli  ospedali  ov'  10  poteva  più  libe- 
ramente agire,  attenendomi  a questo  sem- 
plice metodo,  vidi  quasi  sempre  guarire 
più  prestamente  e maggior  numero  di  ma- 
lati, amministrando  pochissimi  rimedi,  lo 
sono  quindi  solito  di  dire  che  i ricchi  sono 
con  tanto  minor  sicurezza  e peggio  curati  , 
quanto  più  il  medico,  allontanandosi  dalla 
semplicità  si  saia  sforzalo  di  curarli  con 
molti  pimi  e più  preziosi  rimedj.  » — La 
stessa  cosa  dissero  pureTiEviso  (l.c.  cap. 4. 
p.  i5  ) e Roboketo,  (I  c.  cap  1.  p.  5.  cap.  a. 
p 45J  — Nè  ci  spiacerà  di  aver  leitoKiDu* 
( Edinburgh  medical  and  surgical  journal.  April 
I818. il  quale  confessò  di  aver  potuto 
curare  l’infima  classe  del  popolo  fra  le 
immondezze  e la  miseria,  molto  più  facil- 
mente dei  ricchi,  che  trovavansi  in  circo- 
stanze opposte. 

3.  Dalla  tavola  pubblicata  da  Stocker 
risulta  di  quanto  siano  diminuite  le  spese 
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natura  vale  più  d’ogni  medicina,  si  comprende  perchè  le  persone 
che  vengono  colpite  da  questa  malattia  possano  guarire  con  diversi 
ed  opposti  metodi  di  cura  Un5  altra  ragione  poi  di  questo  feno- 
meno F abbiamo  nella  varia  indole  epidemica  del  tifo,  e nelle  di- 
verse sue  complicazioni  con  altre  malattie.  Comprendesi  da  ciò  che 
il  precetto  di  affidare  le  cura  del  tifo  alla  natura  va  inteso  con  un 
grano  di  sale  ^ giacché  si  possono  presentare  molte  eccezioni 
che  ci  studieremo  ora  di  indicare. 

II.  Bisogna  sapere  prima  di  tutto  che  i sani  che,  come  accen-EsPuls'one 
nammo  2,  s'accorgono  di  avere  in  quel  momento  sentita  la  forza  del  del  Cj°nta" 
contagio,  possono  qualche  volta  tentare  di  espellerlo  cogli  emetici  3 
o coi  sudoriferi 4.  Veramente  fanalogia  degli  altri  contagi  (i  quali 
non  lasciano  la  preda  che  attaccarono  se  non  dopo  aver  compiuto 
il  loro  corso)  non  appoggia  questo  fatto  $ ma  esso  lo  è però  dalla 
nostra  esperienza  5 e da  quella  di  altri  G,  almeno  nel  caso  in  cui  non 


dell’ospedale  erettoin  Dublino  per  la  cura 
delle  malattie  contagiose,  a cagione  della 
semplicità  a cui  si  é ridotto  il  metodo  di 
cura,  e ciò  , al  dire  di  Barker,  (\.  c.  ) con 
diminuzione  proporzionata  nell’  istesso 
tempo  della  mortalità. 

1 Al  dire  di  Hasenòhrl  nell’ epidemia 
di  Vienna  degli  anni  «751—59  si  usarono 
quasi  coll*  equal  proporzione  i rimedi  anti- 
flogistici , gli  stimolanti,  i tonici,  gli  ec- 
citanti , i cardiaci,  i sudoriferi  fl.c.  cap.  5. 
p.  38).)  — Lo  stesso  presso  a poco  vien  as- 
serito daU’egregio  ZucciNelli,  (1.  c.  p.  25,). 
— lo  stesso  posso  con  tutta  coscienza  asse- 
rire che  nella  cura  del  tifo  non  trovò  quasi 
differenza  tra  la  mortalità  che  io  aveva 
quando  seguiva  la  dottrina  di  Brown  (Cfr. 
Beschreibung  des  Nerbenfiebers  , das  unler 
den  junqen  derzten . wetehe  die  praktische 
Schide  in  JEien  besuchen  gegen  Ende  des 
Jahrs  1796  gcherrschi  hat  ; nebst  einiqen  Be- 
merhunqen  iiber  die  Behandlung  des  Typhus. 
Gedruckt  in  der  Sammlung  medicinisvh  prak - 
tischer  Beobachtunqen  herausgegeben  von 
Weikard.  Ulm  1798.  ) di  quello  che  ho  ora 
che  affido  piuttosto  la  cura  alla  natura. 
Che  se  ora  mi  attengo  a quest’ultimo  me- 
todo egli  é perchè,  dietro  l’uso  degli  ecci- 
tanti vidi  insorgere  tali  esacerbazieni  che 
non  si  osservano  mai  se  non  si  fa  uso  di 
essi.  Bisogna  però  notare  che  io  non  mi 
servii  degli  eccitanti  e dell’oppio  in  modo 
così  bestiale  comefecero  molti  altri  seguaci 
di  Brown  Qualunque  metodo  infatti. spinto 
oltre  i contini  del  ragionevole,  suole  alla 
tin  fine  opprimere  le  forze  della  natura 
Per  quanto  ferme  esser  possano.  Un  esem- 
pio di  simil  fatta  ci  fu  non  ha  molto  som- 
ministrato  dal  metodo  cosi  detto  controsti- 


molante. «Nell’epidemia  carcerale  della 
stessa  città  di  Vicenza  del  1812,  dice  Omo- 
dei  (1.  c.  T.  11.  p.  160.  ),  dalla  cura  blan- 
damente stimolante  1’  anzi  detto  prof, 
Thiene,  non  ebbe  che  la  mortalità  del  15. 
per  cento...  All’incontro  il  prof.  Rasori  , 
mandato  a Vicenza  per  sovraintendere  a 
quella  epidemia,  col  metodo  controstimolato, 
perde  la  metà  degli  infermi .» 

2.  § IV.  N.  IV, 

5.  R.  Pulveris  radicis  ipecacuanhae  grana 
viginti  , tartari  emetici  granum  ulmm. 
M.  cap. 

4.  R.  Spiritus  raindereri,  Roob  sambuci 
ana  uncias  duas.  M.  cap.  Postosi  in  letto 
l’ammalato,  e copertosi  bene,  ne  prenderà 
subito  metà  , e dopo  un’ ora  il  resto,  so- 
prabbevendovi  un  infuso  caldo  di  té  verde 
o di  fiori  di  «ambuco,  aggiungendovi, 
quando  l’ammalato  non  è pletorico  , un 
po’ di  vino. 

5.  Molte  volte  io  liberai  subitamente  dei 
medici  e degli  infermieri,  che  nel  tempo 
stesso  della  visita  che  facevano  agli  amma- 
lati di  tifo  presentavano  dei  segni  d’aver 
contralto  il  contagio, 

6.  Se  la  malattia  nasce  da  contagio,  dice 
Borsieri,  (1.  c.  § 35-t),  bisogna  cercare  al 
pili  presto  di  espellere  con  un  emetico  il 
miasma  velenoso  che  si  attaccò  alla  scia l i- 
va,  o penetrò  più  alto  nel  ventricolo,  o 
discese  coll’  inspirazione  nei  polmoni  ; poi 
se  rimase  ancora  qualche  cosa  di  esso  si 
procurerà  di  eliminarlo  colla  maggior 
prontezza  possibile  ner  mezzo  della  perspi- 
razione  cutanea  e del  sudore.  Così  spesse 
volte  si  arriva  a spegnere  V incendio  nel  suo 
principio  » — Thiems,  (1.  c.  p,  92)  disse:  lo 
stesso  confermai  tale  osservazione  in  varie 
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si  abbia  a temere  alcun  danno  dalfuso  degli  emètici  o dei  sudori- 
feri. In  una  donna  molto  sensibile,  che  aveva  preso  un  emetico 
per  liberarsi  dal  contagio  tifoideo  che  aveva  contratto  , vidi  insor- 
gere un  vomito  che  non  si  potè  più  in  aldina  maniera  frenare 
Altre  volte  invece  del  vomito  si  osservò  nascere  una  molestissima 
diarrea  2.  Il  metodo  sudorifero  usato  inopportunamente  negli  am- 
malati pletorici  aggiunge  al  tifo  la  complicazione  infiammatoria  e 
delle  flogosi. 

III.  Sebbene  il  tifo  non  richiegga,  nè  facilmente  ammetta  il  sa- 
lasso 3,  avviene  però  che  durante  il  corso  stesso  di  questa  malattia 
si  sviluppino  di  tali  circostanze,  nelle  quali  la  vita  dipende  dalla 
conveniente  applicazione  del  salasso  o delle  coppette  scarificate , 
o delle  sanguisughe  \ locchè  viene  attestato  dai  medici  di  tutte  le 
età Tra  tutti  questi  non  ne  troviamo  alcuno  che  abbia  stabilite 


'costi timoni , specialmente  in  quella  del 
18O6.  Mio  padre  inoltre  confermò  la  stessa 
cosa  su  di  sé  stesso  nella  succitata  epide- 
mia di  Gerhsharh  ..  In  verità  non  posso 
comprendere  perché  Horn  abbia  rivocato 
in  debbio  queste  osservazioni  che  si  face- 
vano sotto  a’suoi  occhi  ( l c.  p.  108  : « Bi- 
nici e Individuar.  3 bis  6 Krankenwarterinnen, 
welche  sich  ein bildenten  angesteckt  zu  sexjn 
( obgleicli  selbes  sehr  sweifelhaft  war)  glaub- 
mn  nach  diesem  Dii  Ltd  sich  schnell  zu  bes- 
sern  ).» 

1.  A Pavia  nel  1793. 

2.  Horn.  1.  c. 

5.  Si  vede  già  in  Fracastoro,  còsa  si  deb- 
ba pensare  rispetto  al  salasso  nel  tifo, 
giacché,  parlando  delle  epidemiedegli  anni 
4505  e 1528  dice  (\  c.  lih.  3.  cap  16.  p.  1O1J 
Ma  una  controversia  non  meno  forte  na- 
sceva sull’uso  del  salasso,  poiché  alcuni 
volevano  cavar  sangue  prontamente  e in 
abbondanza  . ed  altri  non  volevano  mai 
fare  un  salasso  perchè  avrebbro  veduto  che 
la  maggior  parte  di  quelli  ai  quali  si  era 
cavato  sangue  morivano.  « Nè  più  felice  fu 
il  salasso  nell’epidemia  descritta  da  Richa, 
(1.  c § 26. ) — Scrino.  ( 1.  c.  § \.  ) dice: 
In  ogni  affetto  di  febbre  maligna  prescri- 
vevano ( cioè  i medici  francesi  ) il  salasso 
non  solo  una  volta  ma  otto,  dieci  e più 
volte,  cioò  almeno  una  volta  due.  tree  più 
volte  al  giorno,  finché  il  paziente  avesse 
dato  l’estremo  sospiro  » Il  danno  recato 
dal  salasso  nel  tifo  emerge  pure  dalle  os- 
servazioni di  Weitbrecht  , (].  c.  §9), 
BraisOHORST,  ri.  C.  8 28  29  J Lodwig,  ri.  C. 
Voi,  1.  Part.  I,  p.  61  ) Lbpecq-de  la  Clotura 
( 1.  C.  p.  98,  1721  ),  HuYHAM,  ( Const,  a.  1742.J 
e di  molti  altri,  le  testimonianze  dei  quali 


furono  raccolte  da  ThiEne  , ( Bilahèlo  p. 
59—63).  Ecco  come  la  pensa  Borsieri,  « In 
generale  le  petecchie  non  esigono  per  sè 
stesse  il  salasso  nè  lo  tollerano  facilmente, 
se  non  vi  si  aggiunge  qualche  altra  cosa 
che  lo  renda  necessario.  » E Hildenbrand , 
fi.  c.  p.  195)  « In  vielen  , ja  gewiss  in  den 
allermeisten  Fallen  des  ansteckenden  Typhus 
ist  der  Jderlass...  ein  sch'àdliches  Mi  tie l” 

4.  Godi  degli  Oddi,  l.  c.  lib.  IV.  cap.  18. 
n.  68  — Fracastoro,  1.  c.  ( «Se  la  corru- 
zione jformossi  in  qualche  primo  , se  sei 
chiamato  sul  principio,  allora  puoi  aprire 
con  sicurezza  la  vena,  ed  estrarre  molto 
sangue,  quando  lo  permettano  le  altre  cir- 
costanze : se  invece  non  sarai  chiamato 
che  al  terzo  od  al  quarto  giorno,  allora 
farai  più  maturo  consulto  : se  però  il  caso 
ti  farà  capitare  nelle  mani  un  uomo  di 
molto  sangue,  massime  fibroso,  potrai  an- 
cora cavare  sangue  abbondantemente , a 
meno  che  la  natura  non  tentasse  qualche 
espulsione  »).  — Vallerio^a  , 1.  c.  lib.  Il, 
enarr.  6 p-  28;  lib.  IV.  enarr.  3.  p.  284.— 
Schenk,  1.  c.  lib.  V.  p 767.  — Baciano,  1. 
c.  cap  XVI  p.  75,  77,  cap.  XXX,  p.  127,  — 
Pietro  da  Castro,  1.  c.  sez.  VI.  § I.  (»  Dun- 
que nella  febbre  petecchiale  bisogna  subi- 
tamentecavar  sangue  col  salasso  nella  mag- 
gior copia  possibile  sul  principio;  perchè 
quest’operazione  è di  tanta  importanza  che, 
trascurandola , non  è quasi  possibile  di 
sperare  alcun  esito  felice  ..»>(.  — Roboreto, 
1.  c.  cap.  XV.  p.  241-43.  — Marsilio  Ca- 
gnato,  1.  c.  cap.  VII.  p.  54,  57.  — B.vllonioi 
epidera.  et  ephemerid.  I i hr.  II.  Paris  1640. 
Dbr.  1.  p.  51.  («  avuto  sempre  riguardo  allei' 
forze,  possiamo  con  sicurezza  cavar  sangue 
nel  morbillo,  nel  vajuolo, ed  anzi  anche  nel- 
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4 , — — una  maniera 

più  coiiìoìiiig  alia  nostra  esperienza ? rleì  1>orsieiii  h 

. IV-  Un  grand’ uomo  consiglia  il  salasso,  » quando  non  manchino  S 
ì segni  di  pletora,  quando  liorente  sia  V età  dell’  ammalato  , quando 
questi  abbia  un  buon  abito  di  corpo , quando  i polsi  siano  vera- 
mente - forti , grandi , duri  e veementi  ; quando  siavi  dolore  di 
capo  acuto,  continuo,  pulsante  3,  0 difficile  sia  la  respirazione  con 
peso  al  petto,  dolore  pleuritico,  o sputi  sanguigni  e tosse  secca, 
molesta...  quando  1 infiammazione  delle  fauci  sia  flemmonosa  ed 
impedisca  la  aeglutizione  ...  o , che  peggio  , interrompa  la  respi- 
razione.  « Aggiungi  a tutto  ciò  quando  si  abbia  sollievo  delle  emor- 
rame  spontanee  » e quando  stazionarie  restino  d’ altrónde  le  malattie 
infiammatone  . x ulte  queste  circostanze  richieggono  il  salasso  non 
m questo  o in  quello  stadio,  ma  in  qualunque  tempo  della  maialila  7 


Masso 


la  peste»).  — Sydenham., opp.  omnia.  Genev. 
1716.  Voi.  I.  p.  70.  Voi.  1!.  p.  5i5.  — HaseN- 
ohrl  . 1.  c.  cap.  ili.  p.  22  , 24.  — Reil,  mc- 
mor,  clinic.  Fase.  IV,  p.  191,  — J.  P.  Frank, 
1.  c.  p.  157.  — Horn,  1.  c.  p.  109.  ( « Fine 
Menge  von  Erf ahnmgen  àlterer  und  neuere r 
Zeit  haben  es  ausser  Zweifel  gesetzt,  dassdas 
ansteckende  Nervenfieber  besonders  im  ersten 
Stadium  dei'  Kvaiikhcit , bei  kràftigem  unii 
sthenish  tem  Habitus  . und  bei  Neigung  zu 
enlziindlichen  Locala ffectionen  edler  Theile 
den  Gebrauch  allgemeiner  Jderlasse  gestatte 
und  fordere  »).?  — Hildenbrand  , 1.  c. 
p,  196.  ( « Letzlich  Itann  aber  auch  manch- 
mal  der  Jderlass  im  Typhus  und  beson- 
ders im  entziindlichen  Zeitraum  desselben 
ein  erforderliclies  uncl  wohlthiitiges  Ilei l- 
mittel  seyn  ».)  Favorevoli  inoltre  al  salasso 
sono  i medici  italiani  che  descrissero  l’epi- 
demia degli  anni  1817  e 1Si8.  ( Omodei,  1.  c. 
T,  II.  p.  2iS  ) ed  i medici  inglesi  moderni 
massime  Cluttereuck.  , Armstrong,  Bate- 
man, A.  Duncan,  Welsh,  Mills,  Yule,  ecc. 

1.  I.  C.  § 555. 

2.  « Bisogna  però  riflettere  che  il  polso 
talvolta  sembra  grande  e veemente,  sebbe- 
ne non  sia  pieno  nè  duro  , cedendo  facil- 
mente alla  pressione.»  (Borsierj,  1.  c.  — 
«Nè  molto  vuol  dire  il  polso’ ancorché 
grande,  perchè  quasi  sempre  cade  e rimane 
depresso  in  un  momento;  e molto  meno 
se  tale  sembri,  solo  nel  crescere  degli  ac- 
cessi, perdendo  più  tardi  la  sua  grandezza 
e il  suo  vigore.  » (Lo  stesso,  ivi  § 556;, 

o-  « Né  ogni  dolor  di  capo  quantunque 
molesto  richiede  il  salasso,  perchè  spesso  è 
spastico  e convulsivo  , e non  dipende  da 
congestione  oda  flemmone  » (Bohsieri,  1,c.), 


4.  Ad  Edimburgo  nel  4755  regnava  una 
febbre  petecchiale  che  era  accompagnata  da 
infiammazione  alle  fauci.  Salutare  a quasi 
tutti  tornò  il  salasso.  ( Ess.  et  obseru.  de 
med.  de  la  socitté  d'  Edinburgh.  T.  5.  p,  27,  28J. 

5.  Nell’  epidemia  descritta  dal  Treviso* 
« Ad  alcuni  sortì  molto  sangue,  massime 
ai  fanciulli  ed  agli  adulti,  e di  questi  nes- 
suno perì,  e giovò  il  salasso.  » fi.  c.  cap.  Il, 
p.  8.)  Diemerbroek,  che  non  sì  mostra 
favorevole  al  salasso  nella  peste,  lo  consi- 
glia nel  tifo  (lib.  IH.  De  peste  cap.  io. 
annoi.  1.)  «Noi  nel  4635  , dice  egli  , ab- 
biamo in  una  fortissima  epidemia  pesti- 
lenziale espenmentato  questo  stesso  mezzo, 
giacché...  i salassi  ripetuti  tre,  quattro 
anzi  cinque  e sei  volte,  come  anche  le 
emorragie  spontanee  critiche  scioglievano 
benissimo  la  malattia  che  non  potevasi 
altrimenti  in  nessuna  maniera  moderare. 
Al  contrario  in  quella  raccontata  da  Gle- 
yen,  fi.  c.  § 4i),  le  emorragie  spontanee 
erano  di  danno,  e il  salasso  faceva  male. 

6.  «...  niente  havvi  di  più  adattato  e di 


più  utile,  quanto  il  ricercare  quali  malat- 
tie abbiano  preceduto  le  petecchie  e quali 
sieno  tuttora  dominanti».  Giacché  se  la  co- 
stituzione delle  antecedenti  eie  altre  cause 
che  precedettero  indussero  delle  malattie 
infiammatorie,  tali  cioè,  da  migliorare  col 
salasso,  sarà  probabile  che  insiem  colle  pe- 
tecchie vi  sia  tale  complicazione  diatesica 
del  sangue  che  non  solo  tolleri  il  salasso, 
ma  lo  esiga.  » ( Borsieri,  1.  c.  § 557  ). 

1.  Roboreto  , parlando  contro  il  pregiu- 
dizio di  non  salassare  che  nei  primi  quattro 
giorni  del  tifo  dicci  « In  qualunque  g i o r-  ’ 

no  si  riscontrino  circostanze  che  obbligano 
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« Ma  in  tali  casi  bisogna  anche  che  questo  sia  moderato  e parco , 
affinchè  le  forze , che  sono  ordinariamente  deboli , non  cadano  af- 
fatto h » Il  sangue  si  trarrà  dal  braccio  5 o,  qualora  la  parte  mag- 
giormente affetta  sia  il  capo , si  aprirà  la  giugulare  2.  Dall’  effetto 
del  primo  salasso , non  che  dalla  condizione  del  sangue  si  conosce 
se  debbasi  o no  ripeterlo  3.  Non  vi  ha  alcun  motivo  di  cavar  san- 
gue in  circostanze  affatto  contrarie , massime  quando  languide 
affatto  sieno  le  forze  vitali  , quando  accadano  frequenti  lipotimie 
( che  non  possano  attribuirsi  ad  una  condizione  infiammatoria  del 
cuore  e dell’aorta),  quando  il  calore  sì  esterno  che  interno  non  ec- 
ceda quasi  il  naturale , quando  P ammalato  sia  stato  esausto  dalla 
precedente  maniera  di  vivere , o da  fatiche  o da  patemi  , quando 
il  colore  delle  petecchie  è nero,  livido,  o verde,  e quando  il  ge- 
nio generale  delle  malattie  dominanti  mostrasi  contrario  al  salasso  4, 
V.  Quando  poi  non  sia  troppo  chiara  P indicazione  del  salasso  , 
e che  pure  l’affezione  infiammatoria  del  capo,  del  collo,  del  petto, 


a cavar  sangue,  cioè  la  valentia  delle  forze, 
1’  età  e la  gravezza  del  male  , almeno  la 
minacciata,  bisogna  cavarlo  senza  riguardo 
a giornata.»  ( 1.  c.  cap.  XV.  p.  230).  Cosi  il 
Cera  dice:  in  circostanze  cattivissime  si 
vide  il  salasso  recare  qualche  e grandissi- 
mo vantaggio.  Questi  ammalati  presenta- 
vano  dei  sintomi  gravissimi,  a malattia  già 
avanzata,  e massime  coma  sonnolento, 
gravi  convulsioni,  e si  erano  invano  am- 
ministrati purganti,  antisettici,  rivellentì 
chirurgici  e farmaceutici,  Le  cose  erano 
giunte  a tal  punto,  che  meglio  era  ten- 
tare tin  rimedio  pericoloso  che  non  dar- 
ne alcuno.  Tolte  audacemente  per  ben  tre 
volte  sette  od  otto  oncie  di  sangue  dalle 
giugulari  , in  breve  tempo  diminuirono 
maravigliosamente  il  sopore,  lecon vulsioni 
e gli  altri  sintomi,  e gli  ammalati  venne- 
ro, come  dicesi,  strappati  dalle  fauci  della 
morte. 

4.  Borsieri,  I.  c,:  I medici  che  si  dilettano 
dei  mezzi  disperati  , derideranno  questo 
consiglio  , ma  io  mi  vi  attengo  di  tutta 
buona  voglia. 

2.  Coprendo  la  ferita  con  un  cerotto  ade- 
sivo senza  mettere  fascia  intorno  al  collo. 

o.  M.  A.  Plenciz,  ( A bhandlung  vom  Schar - 
lachfieber.  Aus  dem  Lat.  fibers.  von  J.  P.  G. 
Pfug,  Kopenhagen  und  Leipzig  1779,  p.  i57j 
di  passaggio  racconta  : » Bine  solche  Fleck- 
fìeberseuche  ging  hier  zu  IVien  in  den  Jahren 
4758  und  1739.  den  ganzen  Winter  hindurch 
im  Schwange . Dami  die  Kranken  beklagten 


sick  iiber  ganzlidie  Matti  gkeit,  fiber  verseli ie- 
dene  Flusszufàlle  und  heftige  Kopfschmerzetij 
der  Puls  war  schwach  und  im  Anfange  der 
Krankheit  fast  immer  naturiteli  ; wurde  in 
solchen  Fallen  zar  Jder  gelassen  , habe  ieh 
das  Blut  allezeit  speckicht  und  sehr  dick  und 
z'àhe  gesehen,  aus  welcher  Ursache  idi  sweij 
zuweilen , auch  drexj  Aderlàssen  zu  veranstal- 
ten  pflegte , wodurdt  und  nebst  andern  sdiick- 
lidxen  Hitze  dàmpfmden  Mitteln , idi  zuwege 
bradite,  dass  beinahe  alle  , die  meiner  Sorge 
anbetraut  gewesen,  hergestellt  warden.  Andere 
mit  eben  dicser  Petetsdienkrankheit  Behaftele 
aber,  denen  nicht  sur  A der  gelassen  worden 
war,  wurden  am  fiinften  oder  siebenten  Tage 
schlafsiichlig  und  phantasirten , und  am  elften 
oder  vierzehnlen  Tage  kamen  Convulsionen 
dazuund  die  Meistcn  starben.  » Dice  di  nuovo 
benissimo  Borsieri,  (1  s c.  § 557  ) : « La 
somma  di  tutto  l’affare  sta  in  ciò  che 
quando  il  salasso  fu  ben  tollerato  e riuscì 
vantaggioso,  il  sangue  presentava  un  coa- 
gulo duro;  mentre  era  sciolto  e molle 
quando  il  salasso  aveva  fatto  male.  » 

4.  Se  le  malattie  che  precedettero  erano 
gastriche,  biliose,  colliquative,  in  una  pa- 
rola, come  chiamansi,  putride,  e non  man- 
carono le  stagioni  , od  altre  cause  simili! 
che  possono  cioè  guastare  e rendere  sciolto 
il  sangue,  non  si  può  senza  un  motivo  cre- 
dere che  alle  petecchie  andasse  unita  linai 
tale  diatesi  che  ricusa  e respinge  il  salasso.» 
f BORSIETVI,  L c.  § 357  )• 
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e massime  dell’ addome1  domandi  un  rimedio,  si  può  con  tutta  si- 
curezza passare  all’ applicazione  delle  coppetta  scarificate  2,  o delle 
sanguisughe  in  vicinanza  di  quelle  parti  che  hanno  maggior  con- 
nessione colle  località  affette,  ripetendole  con  moderazione  8 secondo 
le  circostanze 

"VI.  Nel  prescrivere  le  emissioni  di  sangue  d’ ogni  genere,  bi-  Avviso 
sogna  ricordarsi  che  queste  servono,  non  già  a guarire  la  malattia , 
ma  solo  a toglierne  la  complicazione , dal  che  comprendessi  dover 
esse  sospendersi  appena  che  sarà  ottenuto  lo  scopo  al  quale  de- 
vono servire. 

VII.  Oltre  l’uso  degli  emetici  ad  espellere  il  contagio  5,  tornano  Delv0im(0 
que’  rimedi  necessairi  anche  quando  le  vivande  dalle  quali  fece  uso 
f ammalato  poco  prima  di  ammalarsi , od  i sintomi  gastrici  6,  od  i 
patemi  d’  animo  , e massime  P ira  sofferta,  o finalmente  la  partico- 
lare costituzione  annua  rendono  molto  probabile  che  il  ventricolo 
sia  sopraccaricato  da  saburre,  o che  il  duodeno  ed  il  fegato  sieno 
ostruiti  da  qualche  colluvie  biliosa.  In  queste  circostanze , quanto 
più  presto  si  toglie  la  complicazione  gastrica , tanto  più  mite  suol 
essere  il  decorso  della  malattia  7,  e più  sicuramente  si  evita  il  peri- 


1.  1/  esperienza  mi  apprese  che  le  flogosi 
addominali  svoltesi  nel  corso  del  tifo,  a 
pari  circostanze,  richieggono  molto  più  rare 
volte  il  salasso,  e di  gran  lunga  più  spesso 
le  sanguisughe,  che  non  quelle  del  cervello, 
del  collo  e del  petto.  Infatti  anche  Bor- 
sier],  parlando  delle  indicazioni  del  salasso 
nel  tifo,  non  fa  parola  delle  flogosi  addo- 
minali. 

2.  Salio  Diverso  nella  febbre  petecchiale 
del  1584  credeva  cosi  sicura  l’evacuazione 
sanguigna  ottenuta  per  mezzo  delle  sangui- 
sughe applicate  all’ano,  « che  si  possono  da 
un  medico  prudente  ordinare  con  gran- 
dissimo vantaggio  anche  quando  le  forze 
sono  molte  abbattute...  le  forze,  dice  egli, 
che  erano  cadute  si  rialzano,  e il  polso  che 
è piccolo  e languido,  diventa  sotto  questa 
evacuazione  più  largo  e forte»  ( 1.  c.  cap. 
21.  p.  i75.  ) E così  avviene  quando  infiam- 
mati sono  i visceri  dell’addome  e della 
pelvi.  Quando  il  capo  era  gravemente  af- 
fetto, lo  stesso  Salio  applicò  le  sanguisughe 
sull’ interna  superficie  delle  narici,  dicen- 
do,» che  molti  che  trovavansi  presso  a 
morire  e che  stando  col  solo  pronostico  si 
sarebbero  dovuti  abbandonare  , furono 
salvi  da  questo  solo  rimedio.»  fl.c.  p.  2i5/ 
Z Roboreto:  « nella  frenitide  massime 
quando  già  si  presentano  i segni  di  qual- 
che infiammazione  giovano  moltissimo 
le  sanguisughe  applicate  dietro  le  orec- 


chie , o anche  il  taglio  della  vena  fron- 
tale.» fi.  c.  cap.  XVII.  p.  554  ) — Numerosi 
sono  i sostenitori  dell’  uso  delle  sanguisu- 
ghe nella  cura  del  tifo;  a noi  basterà  dun- 
que di  citare  la  testimonianza  di  Horn  , 
che  dice  ( 1.  c.  p.  115)  : » Haufig  lmbe  ich 
die  Blutegel  bey  den  entzùndlichen  Localaf- 
fectionen,  dem  leidenden  Theil  so  nahe  wie 
mogi  ich  appliciren  lassen , und  aneli  in  diesai 
Fallen  von  ihrem  Gebrauche  den  gróssten 
Nutzen  gesehen.  Ich  redine  hieher  die  Zu falle, 
welche  eine  Entzilndung  der  MHz , des  Keht- 
kopfs,  des  Magens,  der  Geclàrme  , Brusthaui 
li.  s.  iv . wahrscheinlich  macheti.» 

5.  Abusano  delle  sanguisughe  coloro  che 
le  adoperano  invece  del  salasso,  o contro  i 
dolori  d' ogni  specie,  o in  tanta  quantità 
da  prostrarre  le  forze. 

4 Le  indicazioni  per  le  evacuazioni  san- 
guigne locali  nel  tifo  vennero  stabilite  , 
oltre  i succitati  autori  , anche  da  Tasviso 
( 1.  c.  cap.  2.  p.  8)  e X.  M visetti  (Consulto 
con  annot.  e aggiunte  p.  58.  Firenze  1781). 

5.  N.  II. 

6.  Vedi  il  capo  delle  febbri  gastriche. 

7.  » Man  liann  aus  vielfàlligen  Beobachtun- 
gen  darthun  , dciss  ein  Jn  funge  gegebenes  , 
gutgewàhltes  Brechmittel,  dem  Typhus  in  sei - 
nem  ganzen  Verlaufe  eirien  gutartigen  Cha- 
racter eindrucke...  » ( Hum  epurano  , 1.  c. 
p.  188,;. 
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colo  di  flogosi  viscerali  E A quella  complicazione  bisogna  provve- 
dere anche  più  tardi  ^ imperocché  quantunque  noi  siamo  persuasi, 
che  le  lodi  accordate  un  tempo  agli  emetici  in  questa  malattia3  , 
derivassero  in  parte  dall1 2  averla  confusa  colle  febbri  gasi  fico-nervose 
o putride,  e quantunque  non  possiamo  per  nessun  conto  approvare 
la  costumanza  da  poco  tempo  adottata4  di  incominciare  la  cura 
del  tifo  col  vomito,  costumanza  sostenuta  principalmente  fra  i molti 
da  un  distinto  medico 5 } pure  nelle  circostanze  per  noi  superior- 
mente indicate  6,  difficilmente  ci  asterremmo  dagli  emetici.  D1  altra 
parte  abbiansi  come  sacri  i seguenti  avvisi  : u Ma  non  ogni  vomi- 
turazione  accenna  ad  una  saburra  gastrica,  giacché  frequentemente 
nelle  malattie  esantematiche,  come  ho  spesse  volte  avvertito,  il  vo- 
mito dipende  da  irritazione  nervosa,  e cannasi  appena  dopo  P ap- 
parizione dell1  esantema.  Qualche  volta  dipende  anche  da  accresciuto 
movimento  del  sangue  nei  vasi  del  ventricolo , o dalla  congestione  del 
medesimo , o da  qualche  infiammazione  dell*  epigastrio.  In  ambedue  i 
casi,  come  ognuno  può  vedere,  bisogna  dar  bando  agli  emetici.  Bisogna 
pur  bandirli  quando  qualche  cosa  si  opponga  al  loro  uso  , e nei 
pletorici,  anche  quando  sono  indicati,  non  si  dovranno  amministrare 
se  non  dopo  di  aver  premesso  un  salasso  7.  » 

Dei  Vili.  Se  gli  intestini  sono  sopraccaricati  di  immondezze  e feci, 
rganii  si  devono  ripulire,  non  solo  per  mezzo  dei  clisteri , ma  anche  coi 


1.  Memorabili  a questo  proposito  sono  le 
parole  del  Morgagni  fop.  c.  lett  LXVI11. 5 ): 
« Imperocché  per  effetto  della  maligna  acri- 
monia di  una  materia  che  irritava  lo  sto- 
maco e gli  intestini,  insorgeva  finalmente 
quelF  infiammazione  che  fu  trovata  nelle 
viscere.  » — Lcggesi  inoltre  in  Màlouin 
« Le  collège  des  médecins  de  Rouen  decida 
que...  il  falloit  jmrger  par  haut  et  par  bas... 
écartant  i’idée  lUinflammation  , qui  ne  sub- 
sistoit  pas,  cu  qui  n’étvit  que  accidentelle.  ». 
E di  nuovo  Morgagni  (ì.  c.)  : « Per  la  qual 
cosa  il  collegio  medico  di  Itouen  sapiente- 
mente e utilmente  stabili,  che  non  si  do- 
veva in  allora  prender  di  mira  l’infiam- 
mazione, che  da  principio  o non  esisteva 
o si  formava  accidentalmente  nel  progresso 
della  malattia;  ma  che  faceva  uopo  pen- 
sare ad  espellere  per  le  prime  vie  una  ma- 
teria sommamente  nera,  perchè  se  fosse  ri- 
masta dentro  avrebbero  dovuto  temere  molto 
più  un'  irritazione  permanente  che  uri’  irrita- 
zione passaggiera , prodotta  massime  da  lievi 
evacuanti.  » 

2.  Dico  C011  lilLDENBRAND,  (].  C.  p 189 ,): 

“ idi  ivciss  sdir  viete  Falle,  wu  cin  nodi  in 

spalmi  Tagen  ( nudi  dem  Zten  des  Ficbers  ) 


gegebenes  ( B redimii  tei)  die  vortheilhafteslen 
ìVirkungcn  ciusserte , « 

5.  J.  G.  Grubel,  de  febris  malignae  cu- 
ratione  per  sola  vomitoria.  ( Mise.  acad. 
nat.  cur.  dee.  ili,  a.  5 et  6,  p.  298. ).  — Ch. 
H.  Schaffer,  diss.  de  vomitoriorum  usu  in 
febrib.  malign.  Duisb.  1792. 

4.  « Fs  ist  daher  eìne  Art  von  rationeller 
Empirie,  menu  im  Anfange  des  Typhus  die 
Brechmittel  zu  Hiilfe  gezogen  werden.»  fltiL- 
DEINB RAIS'D.  1.  C.  p.  188.  ). 

5.  (JoARiK,  method,  medend.  febr.  («  Cer- 
tamente non  bisogna  dare,  come  taluno 
consiglia,  gli  emetici  in  ogni  febbre  pu- 
trida derivante  del  contagio  » ) Cfr.  West- 
phal,  diss.  de  limitandis  laudibus  vomito- 
riorum in  febribus  malignis.  Gryphisw. 
1775. 

6.  Siccome  nell’  epidemia  di  tifo  degli 
anni  isi5— 14  queste  circostanze  si  presen- 
tarono rare  volte,  non  mi  fa  maraviglia  che 
Horn  , ( i.  c.  p.  i08)  confessi  : « JFenn  idi 
die  Resultate  dieser  Beobachtungen  zusam- 
menfasse,  so  glaube  idi  den  Brechmì Itela 
far  dieso  Fólle  den  If'crlh  nicht  beilegen  zu 
diirfen,  den  man  ihnen  bisher  ertheilt  Iwt.  » 

7.  Bormeri,  !.  c.  § 538. 
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purganti , i quali  giovano  moltissimo  fin  dai  primi  giorni,  in  quanto 


che  tolgono  la  complicazione  gastrica 


giacché  , 


a malattia  più 


avanzata  , i purganti  producono  degli  effetti  molto  meno  salutari , 
se  per  avventura  non  giovano  come  rivulsivi  quando  havvi  grave 
affezione  cerebrale.  Verso  il  declinare  della  malattia  bisogna  aver 
principalmente  ricorso  ai  purganti , qualora  dal  genio  particolare 
dell’epidemia  consti  che  il  tifo  termina  ordinariamente  con  una 
diarrea  critica  i.  Qualunque  sia  il  motivo  pel  quale  si  amministrano 
i purganti  nel  tifo,  bisogna  guardarsi  bene  di  non  eccitare  od  un 
flusso  di  ventre  (al  quale  cT  altronde  sogliono  inclinare  già  mol- 
tissimo gli  ammalati),  od  uno  stato  infiammatorio  del  tubo  intesti- 
nale 2 ( che  dovrà  temersi  grandemente  ).  Questi  pericoli  non  po- 
tranno altrimenti  evitarsi  che  scegliendo  i più  leggeri  purganti  ( il 
tamarindo,  la  manna,  il  rabarbaro)  prescrivendoli  a piccole  dosi, 
cioè  epicraticamente.  Bisognerà  poi  astenersi  dai  salì  medii  perchè 
irritanti  e promovono  la  secrezione  delle  orine,  facendo  quindi  osta- 
colo alla  crisi  che  cTordinario  ha  luogo  per  la  via  della  cute,  locchè 
pur  vale  pel  nitro.  ì medici  che  raccomandano  f uso  dei  purganti 
in  generale  nel  tifo3,  furono  acciecati  o dalle  ipotesi  4 o da  qualche 
particolare  epidemia  5. 


1.  Un  tale  esempio  venne  offerto  dall’e- 
pidemia di  Torino  del  1720.  « Per  verità  , 
dice  Richa , ( 1.  c.  § 25),  tutti  coloro  che 
ebbero  la  ventura  di  campare  anche  fra 
i medici  ( e mi  ricorda  che  non  furono 
pochi  ),  tutti  questi  certamente  guarirono 
per  un  disturbo  di  ventre  spontaneamente 
insorto,  e che  durò  fino  al  finire  della 
malattia.  » 

2.  Ir,  questo  caso  i purganti»  non  adi- 
scono come  rivedenti,  ma  aumentano  piut- 
tosto V afflusso  degli  umori  alla  parte.  » 
( IlOBORETO,  1.  c.  cap.  XVI.  p.  old.  ). 

5.  S track.,  1.  c.  — Hamilton,  observations 
on  the  utility  and  administration  of  purga- 
tive medecines  in  several  diseases.  Edinh. 
1805.  Cap.  I.  — Mull  eh  diede  una  traduzio- 
ne di  quest’ opera  in  tedesco  eseguita  sulla 
sesta  edizione,  e pubblicata  a Lipsia  nel 
1825. 

4.  Siccome  Strack  ripete  la  comparsa 
delle  petecchie  da  imbarazzo  delle  prime 
vie,  e da  muco  tenace  aderente  agli  inte- 
stini, così  egli  consiglia  anche  i purganti 
più  forti.  Corsieri  condanna  come  con- 
v irrisi  una  tale  ipotesi  e la  terapia  che 
ne  deriva  (1.  c.  § 558). 

5.  Nella  prima  edizione  di  quest’opera 
( p.  204 ) aveva  già  avvertito  che  il  me- 


todo dì  Hamilton  non  poteva  ammettersi 
che  con  molte  restrizioni  , sembrando  che 
quel  distinto  medico,  dall’ aver  veduto 
giovare  i purganti  in  alcuno  epidemie  di 
tifo  avesse  intempestivameme  conchiuso 
dover  essi  giovare  in  tutte.  Hildenbrand  ? 
sospetta  che  Hamilton  abbia  confuse  le 
febbri  nervose  eoi  tifo,  dicendo»,  vnd  du- 
ller mag  dann  das  unverd  lente  Lob  der 
Purgiennittel  in  dieser  Krankheit  entstanden 
sexjn,  das  J.  Hamilton,  und  anclere  denselben 
unbedingt  bey  leg  ten . « Da  un  altro  luogo 
della  sua  opera  (p.  197)  risulta  pure  che 
Hildenbranu  pensava  rettamente  intorno 
U uso  dei  purganti  nel  tifo,  poiché  dice: 
“ Aflein  zum  Purgiren  ist  in  dieser  Kran- 
kheit niclu  nur  beine  rationelle  ylnzeige , 
sondern  sellisi  die  Erfahrung  besl'ùltigt  eher 
Sciiadcn  als  JSutzen  hievon  j » ma  io  non 
so  come  possano  accordarsi  queste  bello 
espressioni  colle  parole  del  medesimo  au- 
tore, ove  dice:  « Idi  gebe  du  her  immer  in 
den  ersten  Tagen  des  einfachen  und  leich- 
ten  Typhus,  ja  oft  diesai  ganzai  siebenlagi- 
yen  Zci traum  h indù r eh,  mit  dem  erwiinschtén 
Erfolg  cine  Cibiseli  - oder  Graswurzelabko- 
chung  mit  otwas  Doppelsalz  und  einett  Livi - 
lunderbeereiwjrup  zur  Arzney . » 
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Contili.  IX.  Fra  i purganti  che  convengono  nella  complicazione  gastrica 
dell’argo-  del  ^fo  ^ ya  noverato  anche  il  calomelano } siccome  però  il  mer- 
mento  cur[0  nolì  accorda  molto  col  tifo  non  bisognerà  ricorrervi  che 
quando  si  sia  costretti  di  combattere  la  complicazione  verminosa. 
Anzi  quando  non  si  vegga  chiaramente  che  i vermi,  nel  decorso 
del  tifo,  producono  qualche  sintomo  grave,  noi  amiamo  meglio  di 
lasciarli  tranquilli  2. 

Aspersioni,  X.  Nelle  stesse  circostanze  presso  a poco,  nelle  quali  consigliamo 
bagni  le  aspersioni  e le  lozioni  fatte  al  corpo  con  acqua  fredda  nelle 
ireddi  pe]3]3rj  nervose  3,  noi,  con  altri  le  raccomandiamo  a più  buon  di- 
ritto nel  tifo.  Dico  a più  buon  diritto,  perchè  le  aspersioni  o le 
lavande  fredde  spettano  a quei  pochissimi  ajuti , che  valgono  non 
solo  a mitigare  la  violenza  del  tifo,  ma  anche  a renderne  più  breve 
il  corso.  Le  petecchie  non  si  oppongono  all’  applicazione  del  me- 
todo di  Giacomo  Currie  5 -,  come  non  vi  fanno  ostacolo  i sintomi 
catarrali,  quando  sono  circoscritti  alle  nari,  perchè  se  arrivano  al 


8,  Cardarono  le  lodi  del  Mercurio  nel 
tifo,  fra  gli  antichi  Roderico  da  Fonseca, 
(consult,  med.  T.  11.  consult,  51.  p.  93.), 
e tra  i moderni  Wrìcht  , (in:  Medicai 
facts  and  observations.  Voi.  VII . p.  I.  v. 
Sanimi , auserlesener  A bhandhingen  far . pr. 
Aerzte.  B.  i8  p.  595,  ),  Stuart,  (diss.  on 
the  salutary  effects  of  mercury  in  malignant 
fevers.  Philadelphia  1798.  ),  Brandis  (Horn’s 
Arehiv  fur  med.  Erfahrung.  B.  5.  St.  i. 
jVo.SjT.  It.  Lohnes,  (diss.  de  liti  li  tate  hy- 
drargyri  in  febre  typhode.  Tub.  48ió.  ) , 
Palloni  , ( 1.  c.  p.  166  seq.  ),  Armstrong  , 
Johnson  , Cramton  , ecc.  — Quanto  a me 
ho  già  avvertito  nella  prima  edizione  di 
quest’opera  (p.  i98j  » che  il  mercurio  non 
conviene  alla  diatesi  tifoidea.  « Pure  in 
quei  tempo  io  era  ancora  persuaso  che 
questo  rimedio  si  potesse  esperimentarc 
nel  tifo  accompagnato  da  affezione  epa- 
tica. L’ho  quindi  provato  pili  tardi  ma 
piuttosto  con  danno  degli  ammalati.  Dirò 
quindi  con  IDluenerand,  (1.  c.  p.  220) 
» Ich  habe  es  {das  Calomel ) einigemal  gege- 
ben  , gebe  es  aber  nie  wieder.  » E Born, 
parlando  del  tifo  iclerode  (Le.  p.  59) 
asserisce  che  il  mercurio  non  portò  alcun 
giovamento,  e aggiunge.  «Mit  Unrecht  wird 
dalier  der  versiisste  Mercur  seit  einiger  Zeit 
aneli  von  deulschen  Aerzten,  welche  auf  die 
Empfehlungen  Englischer  und  Amerikanischer 
Aerzte  zu  yiel  Gewicht  legten , in  tijplwsen 
Piebern  mit  ìV'àrme  empfohlen.  » Omodei  , 
confessa  ( I.  c.  T.  II.  p.  245.)  » Nella  no- 
stra pratica,  il  calomelano  a uno  o due 


scrupuii  al  giorno  (I)  ha  prodotto  nau- 
sea, cardialgie,  tormini,  diarree  con  eva- 
cuazioni disenteriche,  e seguitato  lunga- 
mente ci  ha  sembrato  il  più  delle  volte  fa- 
vorire la  comparsa  della  parotidi , sintomo 
pericoloso  spesso, fastidiosissimo  sempre  nel- 
la febbre  petecchiale.  »N.  Smith  osserva  che 
le  dosi  forti  di  mercurio  nel  tifo  invece 
del  tialismo,  producono  un’affezione  della 
bocca  non  dissimile  dalla  cancrena  (Hufe- 
land’s,  Biblioiliek  der  pr.  Heilkunde.  May 
1824.  p.  295j. 

2.  Dice  benissimo  Uildenbrand  , ( I.  c. 
p.  240  j:  es  ist  jetzt  der  Zeilpunct  gar  nicht, 
besonders  wctlirend  des  letzten  Stadiums  irn 
Typhus,  Hire  (der  JViirmer)  Entfernung  (lurch 
heftige  Mitlel  zu  besorgen.  » 

5.  V.  Voi.  1.  Part.  1.  p.  284,  XXII. 

4.  Dimsdale,  1.  c.  — Kolbany,  Bemerkun - 

gen  iiber  den  ansteckenden  Typhus , cler  im 
Jahre  1809  — 1810,  in  Presburg  herrschte  ; 
iiber  die  Wirkung  des  k alien  und  warmen 
Wassers  als  Heilmittel.  Presburg  I81 1 — 

Nrumann  , in:  IlufelamVs  Journal  der  pr. 
Heilkunde  i8i5.  Juni.  Horn,  1.  c.  p.  18,  105. 
Krysinski,  diss.  de  frigoris  in  typho  usti 
et  virtu  te.  Varsoviae  1817.  La  prima  è 
una  dissertazione  medica  pubblicata  nel- 
1’  università  di  Varsavia. 

5.  Poiché  questo  distinto  medico  fu  , se 
non  l’inventore  , almeno  il  propagatore 
delle  aspersioni  e delle  lozioni  fredde  nel 
tifo.  Cfr.  Joseph  Frank’s,  Beisenach  Paris, 
London  u.  s , w.  Th.  p.  249.). 
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petto  bisogna  subito  astenersi  da  ogni  applicazione  di  freddo  l. 
Altrove  abbiamo  già  fatta  parola  delle  altre  controindicazioni  che 
vanno  attentamente  studiate  2 5 avendo  cura  soprattutto  che  F ap- 
plicazione del  freddo  in  via  di  aspersione  o di  lozione  si  faccia 
tranquillamente  3,  e non  duri  che  un  momento. 

XI.  Per  la  qual  cosa  noi  non  incliniamo  a far  uso  degli  epitemi 
freddi  (che  soglionsi  applicare  al  capo  principalmente  per  calmare 
il  delirio  ed  il  sopore  4 5).;  se  non  quando  non  si  lascino  sulla  parte 
che  per  breve  tempo  per  es.  per  un  quarto  d’ora  e quindi  cau- 
tamente si  tolgano  via } dovendosi  procedere  ben  cauti  massime 
nelF applicazione  del  ghiaccio  e della  neve6. 

XII.  Così  Pietro  da  Castro  , ancorché  panegirista  dell’  acqua 
fredda  7,  confessa  di  aver  veduti  non  pochi  ammalati , « cui  l’acqua 
fredda  cl’  improvviso  tolse  di  vita,  il  calor  naturale  insiem  coll’igneo 
estinguendo  » 8.  Pioboreto  si  servì  dell’acqua  fredda  solamente 
quando  le  petecchie  colpivano  un  ammalato  giovane , ben  nutrito  , 
fermo  e robusto,  in  tempo  di  estate,  e che  vi  aveva  febbre  ar- 
dentissima, purché  però  non  vi  fosse  alcun  sintomo  di  infiammazione 
flemmonosa  interna  , od  affanno  di  respiro.  Così  fecero  presso  a 
poco  anche  gli  altri  medici  d’Italia,  che  spesso  non  amministravano 
altro  rimedio  che  F acqua  fredda  9. 


1.  Dall’aver  trascurato  questo  precetto 
vidi  insorgere  una  mortale  polmonia. 

2.  V.  Voi  I.  P.  I.  pag.  28 i.  XXII. 

5.  Omodei  (\.  c T.  II.  p.  258)  veramente 
avverte  che  dall’ agitazione  degli  amma- 
lati, e dall’ umidità  che  rimane,  può  ac- 
cadere che  le  lozioni  e le  aspersioni  rie- 
scano « più  nocive  che  utili  , avuto  spe- 
cialmente riguardo  alla  frequente  inter- 
correnza  di  qualche  flogosi  locale  colla 
petecchia.  « 

4.  Horn,  (l,  c,  p.  ì8.)  — Lorei\-z  v.  West 
dilige  Bemerltungen  iiber  cleri  Typhus  und  die 
Behandlung  desselhen  mit  Jcalten  Umschlàgen 
auf  den  Kopf.  ( Beobachtungen  linci  AbhancT 
lungen  aus  eleni  Gebielhe  tier  gesammten  prak- 
tischen  Heilkunde  v on  dsterreichischen  Aerz- 
ten.  B . 1.  p.  231.  ). 

5.  Noi  crediamo  che  non  si  debba  mai 
imitare  1’  esempio  di  Horn,  (Le. ):  » Diese 
eiskalten  Fornentaticnen  wurden  mit  geringen 

Unterbrechungen  alle  Viertelstm.de  Tag  und 
Nacht  hindureh  erneuert  » 

G.  « E quanto  all’uso  esterno  del  freddo, 
crediamo  che  il  medico  prudente  debba  li- 
mitarsi ad  applicare  pannilini  inzuppati,  0 
al  capo,  rasi  i capelli  ( ? ) quando  il  malato 
sia  oppresso  dal  delirio,  coma,  o da  altra 
affezione  indicante  congestione,  flogosi  o 

ribollimento  di  sangue  alla  testa...»  (Omo- 

dei , 1.  e.  T.  Il,  p.  239.  ). 


7.  Giacché  può  , dice  egli  , « meraviglio- 
samente estinguere  quella  latente  e pesti- 
fera forza,  » purché  sia  bevuta  fredda  , in 
abbondanza  ad  a ribocco,  cioè  « quanto 
può  berne  l’ammalato  in  un  fiato»  (\.  c. 
sez.  VII.  afor.  8,). 

8.  L.  c.  stessa  sezione  afor.  6. 

9.  Nu  olao  Lanzani,  vero  metodo  di  ser- 
virsi dell’acqua  fredda  nelle  febbri.  1723. 

— Xaverio  Bertinf,  in:  Martini  Ghisi  let- 
tere mediche.  Sect.  I.  p.  33.  — Cirillo,  in: 
Philosoph.  Transact.  Voi.  XXXVI.  No.  410. 

— Corsieri,  (I.  c.  §.  564J  : «I  nostri  però 
in  qualunque  stadio  della  malattia  pre 
scrivono  l’acqua  nevata  per  bevanda,  e di 
questa  sola  si  servono  senza  alcun  altro 
alimento  anche  leggierissimo  da)  principio 
alla  fine,  compiendo  così  la  cura  quando 
il  calore  ardente,  la  robustezza  delle  forze, 
e il  timore  della  putredine  lo  richieggono.» 
E Omodei,  ( 1.  c.  T,  II.  p.  259.)  ”Le  larghe 
bevute  d’acqua  fredda  , o nevata  praticate 
dall’infanzia  dell’arte,  e altamente  com- 
mendate da  Cirillo,  nelle  febbri  acute  ma- 
ligne, sono  il  mezzo  più  acconcio  di  smor- 
zare il  calore,  temperare  la  sete,  diluire  gli 
umori,  massime  aggiungendovi  sugo  di  li- 
mone, aceto,  o qualche  sciroppo  rinfresca- 
tivo  » 


Epitemi 

freddi. 


Bevande 

fredde 
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Regime  XIII.  In  generale  bisogna  guardarci  di  non  estendere  troppo  il 
sudorifero  metodo  antiflogistico  nella  cura  del  tifo}  giacché  considerando,  non 
questa  o quella  soltanto,  ma  il  complesso  delle  epidemie  di  tifo  che 
furono  finora  osservate,  ne  troviamo  alcune,  nelle  quali  decisamente 
nocivi  riescirono  i refrigeranti,  e nelle  quali  richiedevasi , se  non 
gli  alessifarmaci  acri  ed  i sudoriferi  riscaldanti  che  si  amministra- 
vano dagli  antichi , almeno  un  regime  sudorifero . Memorabili  a 
questo  proposito  sono  le  parole  di  G.  P.  Frank1}  44  Grandissimo 
danno  arrecarono  i sudoriferi  nelle  mani  dei  cerretani } ma  di  non 
minor  danno  riesce  il  metodo  così  detto  antiflogistico,  esteso  com  ò 
di  presente  a tutte  le  malattie.  ??  Noi  crediamo  indicato  il  regime 
diapnoico  nel  caso  in  cui  giovino  i sudori  spontanei  , in  cui  vi  sia 
una  complicazione  reumatica  nascosta,  quando  secca  si  fa  la  pelle  , 
deboli  le  forze , molle  e sfuggevole  il  polso.  Aumentate  quindi 
cT alcun  poco  le  coperte,  portata,  in  inverno,  la  temperatura  della 
stanza  a sedici  gradi  del  termometro  di  Reaumur,  e somministrate 
delle  bevande  di  tè  leggiermente  aromatiche,  si  possono  prescrivere 
o delf  acetato  di  ammoniaca , o del  omo  antimoniato  di  Huocam , 
o della  radice  di  Conte  aj  ero  a 2 o dello  spirito  di  corno  di  ceroo  3, 
onde  eccitare  e mantenere  un  leggier  sudore  equabile  in  tutto  il 
corpo.  Si  avrà  cura  di  cambiare  la  camiscia  molle  di  sudore  e at- 
taccata al  corpo , prima  che  si  faccia  fredda , mettendone  un  altra 
secca  e calda,  scegliendo  per  quest'  operazione  di  preferenza  il  mo- 
mento in  cui  il  sudore  sia  alcun  poco  sospeso  o sembri  meno  abbon- 
dante, usando  però  moltissima  cautela , massime  se  vi  ha  miliare  h 
XIV.  Tanto  colla  mira  di  sollecitare  la  traspirazione,  quanto  con 
quella  di  calmare  1’  eretismo  , furono  raccomandati  nel  tifo  i bagni 
caldi  o tiepidi4  5 6.  Noi  li  abbiamo  usati  moltissimo  un  tempo,  ma  ora 
li  escludiamo  dalla  cura  del  tifo,  poiché  abbiamo  veduto  per  espe- 
rienza, che  gli  ammalati  molto  indeboliti  si  trovarono  male  dopo  i 
movimenti  e le  scosse  che  soffrono  di  necessità  nel  trasportarli  dal 
letto  al  bagno,  che  alcuni  presero  del  freddo , e che  altri  caddero 
in  gravi  lipotimie  non  senza  pericolo  di  annegarsi in  ima  parola 
che  gli  effetti  non  compensavano  i danni7}  della  qual  opinione  è 


Bagni 

caldi 


4.  Epitome  de  cur.  hom,  morbis.  Voi.  I. 
p.  i29- 

2.  Una  libbra  di  infuso  fatto  con  due 
dramme  fino  ad  un’oncia  e mezzo  di  ra- 
dice. 

5.  Dalle  sei  goecie  alle  dodici  per  ogni 
dose,  in  una  0 due  oncie  di  infuso  di  ruta, 
di  salvia,  o di  tilio. 

4.  Stork,  ann.  med,  1.  p.  75.  — Borsieri, 
1.  C.  § 560. 

5’.  Armstrong  , ClutteRbuck  , Palloni  , 
Cerri,  Horn,  ecc, 

6.  Nell"  ospedale  di  Vienna,  trovandosi 

un’ ammalata  di  tifo  nel  bagno,  un’altra 


affetta  da  egual  malattia  tentando  nel  de- 
lirio di  fuggire,  obbligò  gli  infermieri  ad 
abbandonare  la  prima  per  correre  a trat- 
tenerla. Ritornati  questi  dopo  pochi  istanti 
presso  la  prima  , la  trovarono  sommersa 
nel  bagno  e semimorta. 

7.  Degni  di  commiserazione  furono  gli 
infermieri  dell’ ospedale  diretto  da  Horn, 
mentre  questo  distinto  pratico  dice  fi.  c. 
p.  to  : « Dieses  Baden  in  lauivarmen  JFasser , 
wurde  bey  alien  Ncrvenfieberltranken  taglich 
zweytìial  wiederholtund  wdhrend der  ganzen 
Kur  bis  zu  Ernie  forfgesetzt.  » 
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pure  POmodei*.  Chi  negherebbe  dei  resto  che  i bagni  tiepidi 
giovino  alla  nettezza  degli  ammalati  2 od  a vincere  qualche  sintomo 
particolare  (per  esempio  l'iscuria  ribelle  ai  fomenti  ed  agli  altri 
mezzi  terapeutici  indicati  3,  che  vanno  usati  in  prima  ) ? 

XV.  Gli  epispastìci  sono  indicati  nel  tifo  istessamente  che  nelle  Epispastici 
febbri  nervose  h Quanto  ai  vescicanti , si  osservarono  delle  epide- 
mie , nelle  quali  questo  genere  di  epispastici  non  conveniva 5 • 
mentre  in  altre  avveniva  il  contrario  6,  e noi  crediamo  che  non  vi 
siano  segni  che  indichino  questa  differenza  di  circostanze  7.  Quei 
medici  che  davano  molta  importanza  alle  petecchie  in  questa  ma- 
lattia, ricorrevano  ai  vescicanti,  quando  l’esantema  non  compariva 
all’  epoca  ordinaria,  o quando,  comparso  da  principio,  scompariva 
più  tardi.  Noi  ce  ne  serviamo  principalmente  nel  momento  di  mag- 
gior forza  del  tifo  8,  colla  mira  i ,°  eli  richiamare  alle  parti  esterne 
il  nerbo  della  malattia ^ 2.0  di  accelerare  l’assorbimento  del  siero 


« 


«Non  crediamo  che  neppur  esso  fbagnoj 
possa  formar  parte  essenziale  del  sempli- 
cissimo metodo,  che  F osservazione  di  più 
secoli  ha  mostrato  esser  bastevole  alla  cura 
della  petecchia  » (l.  c.  p.  258.). 

2.  « Fiele  von  cliesen  Kranken  waren  in 
dem  Grade  veruhreinigt  , dass  Hire  Jtmo- 
spli'dre  einen  fiirchterlichen  Geruch  verbreitete. 
Gleich  nach  dieser  allgemeinen  Reinigung  in 
einem  ivarmen  Bade  fiihlten  sich  viele  so  be- 
lebt  und  munter.  dass  sie  vorher  vor  Mrschbp- 
fung  fas  kein  Wort  reden  konnten,  jetzt  im 
Stande  waren  einige  nothwendige  Fragen  zu 
heantworien . » ( Horn,  1.  c,  ). 

5.  Vedi  Voi.  1,  p.  ì.  pag.  285.  §XXV. 

4.  Ivi.  N.  XL!L 

5.  P.  e.  in  quelle  descritte  da  I'ietro  da 
Castro,  ( !.  c.  Sect.  VI.  aph.  50. ) , da  Ra- 
mazzisi, fi.  c.  §50.)  e da  Richa,  ( 1.  c.  § 24  ). 
Cfr.  E.  Kònìg  , vesicatorium  in  febribus 
malignis  abusus.  (Mise.  acad.  nat.  cur. 
dec.  II.  a.  9.  p.  225.),  CostErbader  , d i ss. 
de  abusa  vesicatoriorum  in  febribus  mali- 
gnis. Rat.  i769. 

6.  Fr.  Avelircs,  heurosis,  in  qua  cor. 
pori  maligna  febre  laboranti,  visicantium 
usum  in terdicen tes  ex  sacra  medicorum 
doctrina  castigantur,  Messan.  1664.  — Ri- 
v eri c s,  prax.  med.  lib.  XVII.  cap.  I.  p.  548. 
— Eitmuller opp.  T.  II.  P.  I.  Colleg.  pract. 
cap.  VII.  § 4.  p.  598.  («  Se  vi  ha  qualche 
febbre,  dice,  nella  quale  convengano  i ve- 
scicanti, è certo  la  petecchiale»)  — J.  S. 
Waldschmidt  , vesicatorii  usus  in  febre 
maligna  (Misceli,  acad.  nat.  cur.  dee.  I.a. 
2.  p.  515.).  — J.  G.  Hasenest,  de  singular! 
et  saluberrimo  vesicantium  usu  in  febre 


petechiaìi  maligna.  (Act.  acad.  nat.  cur. 
Voi.  5.  p.  28  ).  — J.  H.  Strack,  d-  salutari 
usu  vesicatoriorum  in  febribus  petechiali- 
bus  ei  delirio.  ( Mise.  acad.  nat.  cur,  dee. 
5.  a.  5 e 6.  ).  — Vater  , de  vesicatoriorum 
ad  domandarli  febrem  malignam  virtute 
et  efficacia.  Viteb.  1742.  E Hildenbrand,  (l. 
c.  p.  202 .)  : « Es  gibt  kein  Heilmittel,  welches.., 
in  diesem  Zeitraum  ( stadium  nervosum  ) so 
passend  ware,  wie  dieses  ( die  Vesicatore .») 

7.  Uui  non  posso  mettermi  d’accordo  con 
Borsieri,  che  dice  (1.  c.  ).  « Considerate 
colla  miglior  diligenza  possibile  le  descri- 
zioni della  maggior  parte  delle  costituzioni, 
sembrami  che  i vescicanti  abbiano  giovato 
moltissimo  in  quelle  petecchie  epidemiche 
che  s*  accoppiano  ad  una  diatesi  flogistica 
del  sangue  0 prossima  alla  flogistica  , e 
nessun  bene  invece  0 piuttosto  del  danno 
abbiano  arrecato  quando  il  sangue  tendeva 
alla  dissoluzione  ed  alla  liquazione,  lo 
quindi  consiglierei  i giovani  medici  di  stu- 
diare bene  la  natura  del  sangue  prima  di 
passare  all’  applicazione  dei  vescicanti.  » Ma 
subito  dopo  quel  sommo  maestro  della  pra- 
tica medica  soggiunge  : « Non  vorrei  però 
che  questa  legge  si  ritenesse  cosi  salda  e 
costante  da  non  ammettere  eccezioni.  >• 

8.  Noi  procuriamo  di  tenere  una  via  di 
mezzo  tra  quei  medici  che  ricorrono  trop- 
po tardi  ai  vescicanti  , e quelli  che  se  ne 
servono  fin  dal  principio  della  malattia, 
i primi  vengono  rimproverati  principal- 
mente da  Pietro  da  Castro,  fi.  c.  afor.  oh) 
e gli  altri  da  Tralles  , (de  usu  et  abusa 
vescican  tium). 


12 
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effuso  nelle  varie  cavità } 3.°  di  impedire  delle  pericolose  metastasi, 
e 4-°  di  scuotere  la  natura  inerte.  Ad  ottenere  il  primo  scopo,  noi 
applichiamo  i vescicanti  alla  faccia  interna  delle  gambe  e delle  co- 
scie,  quando  ne  soffre  principalmente  il  capo  , alle  braccia  quando 
ne  è minacciato  il  petto,  ed  alle  pareti  addominali,  quando  l’impeto 
del  male  è diretto  contro  questa  cavità.  Quando  poi  l’ infiamma- 
zione preceduta  e non  convenientemente  vinta  facesse  sospettare 
che  si  fosse  effuso  qualche  liquido,  e d’altronde  non  vi  fosse  fon- 
dato timore  di  un  eccedente  afflusso  di  sangue  alla  parte  affetta  , 
noi  siamo  soliti  di  applicare  alla  parte  medesima  dei  vescicanti 
quanto  più  presso  è possibile  al  centro  del  male.  Per  raggiungere 
il  terzo  scopo  ci  serviamo  dei  vescicanti  applicati  nelle  vicinanze 
di  quelle  parti  per  ove  la  natura  suol  altre  volte  tentare  una  me- 
tastasi favorevole.  Pel  quarto  eél  ultimo  scopo  è quasi  indifferente 
la  scelta  del  luogo  sul  quale  applicare  i vescicanti , a meno  che 
l’ inerzia  della  natura  abbia  qualche  relazione  con  alcuna  parte  spe- 
ciale del  sistema  nervoso.  Quando  i vescicanti  non  si  applicano  che 
a scopo  rivellente  od  eccitante  debbono  essere  abbondanti  *,  non 
lasciandoli  del  resto  in  questi  casi  che  finché!  la  pelle  si  è fatta 
rossa 1  2 } essendovi  però  dei  casi  in  cui  è necessario  che  producano 
la  vescica  3 *.  Nel  primo  caso  giova  meglio  1’  applicazione  dei  sena- 
pismi Rispetto  al  cauterio  attuale^  noi  non  l’abbiamo  mai  esperimen- 
tato5:,  ma  sembra  che  non  convenga  nelle  malattie  acute. 

Frizioni  XVI.  Giova  poi  anche  praticare  delle  frizioni  sul  corpo,  per 
mezzo  delle  quali  si  viene  principalmente  ad  eccitare  il  sistema 
nervoso  della  cute.  Queste  poi  si  possono  fare  secche , onde  all’av- 
vicinarsi  dell’  epoca  critica  si  aprano  i meati  cutanei , si  invitino 
gli  umori  a portarsi  alla  etite,  e si  solleciti  la  traspirazione } si  fanno 
umide  onde  rendere  molle  e rilasciata  la  cute  secca.  Alcuni  fanno 
sul  corpo  delle  frizioni  con  aceto  od  acido  solforico  6,  allo  scopo 


1.  Quando  massima  e la  malignità  , ed 
occupa  tutto  il  corpo,  e vi  siano  dei  sin- 
tomi gravissimi,  non  basta  un  unico  ve- 
scicante applicato  alla  nuca  , ma  se  ne  de- 
vono applicare  molti.  Io  di  costume  quando 
il  male  imperversa  molto,  ne  applico  con 
buon  esito  cinque  , cioè  alla  nuca,  ad  am- 
bedue le  braccia,  alla  parte  interna  tra  il 
gomito  e Fornero,  e a ciascheduna  coscia, 
anchequi  nella  parte  interna  tra  l’inguine 
ed  il  ginocchio.  » ( Riverì,  I.  c.  ). 

2.  Lo  stesso  Hildenbrand  , gran  fautore 
dei  vescicanti  nel  tifo,  confessa  nulladi- 

meno  ( l.  c.  p.  205  ):  « Jch  gestehe  geme  , 
dass  es  Filile  gebe,  wo  das  Blasenziehen  iiber- 

{ìiissig  wid  schàdlich  seyn  kann.  » 

5.  « Ich  glaube  dass  der  gróssie  Nutzen  der 

Vesicalorien  indicsem  Fiebcrzustande  in  dem 
erregten  Geschwilre  und  in  der  m'àssigen  Fy- 
lerung  desselben  liege.  >•  f Hiluknbrand,  f.  c. 
p.  204.  ). 


4.  Laonde  disse  benissimo  il  Borseeri  , 
(Le.  § 502 .)  « Finalmente  quando  cada 
alcun  dubbio,  se  possano  convenire  i ve- 
scicanti, sarà  più  sicura  cosa  applicare  alle 
gambe  ed  ai  piedi  dei  fomenti  e degli  epi- 
spastici,  che  noi  possediamo  di  vario  ge- 
nere, onde  avere  per  essi  un  richiamo  ed 
una  rivulsione  in  basso  e in  fuori. 

5.  « In  mehreren  verziveifclten  Fallen , in 
welchen  uns  alle  Mittel  verliessen  , zeigte  das 
Cauterium  actuale  (von  der  Grosse  eines 
Groschenstiicìces  in  der  Gegend  des  Nacìcens 
und  des  Riickgrades  applicirt)  so  treflliclie 
JFirliungen,  dass  die  dein  l'ode  nahen  Kran - 
Jcen  plótzlich  wieder  betebt.  und  gercttet  ivur- 
den.»  ( Hoiiiv,  1.  c.  p.  117.  ). 

6.  Graf  e Karpe  consigliano  {Med.  chl- 
rurg.  Zeitung.  i8i5.  No.  50.  e 7i.  ) delle  lo- 
zioni fatte  sul  corpo  con  sei  dramme  di 
acido  solforico  concentrato  e due  libbre  di 
acqua. 
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di  impedire  la  putredine } ed  altri  tentano  s di  imbevere  il  corpo 
di  ossigeno  con  frizioni  di  ungento  dell’  Allioni  2.  Mezzi  inutili  am- 
bedue Se  si  fanno  delle  frizioni  con  sostanze  spiritose  (p.  e.  di 
spirito  di  vino  canforato  ) gli  ammalati  e gli  astanti  restano  egual- 
mente molestati  dall’  acutezza  dei  loro  odore  \ alle  quali  cose 
se  aggiungi  che  le  cose  umide  ancorché  calde,  facilmente  si  raffred- 
dano, e finalmente  che,  per  frequente  e spesso  improvviso  scoprire 
il  corpo,  si  può  sopprimer  la  traspirazione,  non  inclinerai  certa- 
mente ad  ammettere  nella  cura  del  tifo  le  frizioni , almeno  come 
rimedio  generale. 

XVII.  Alle  eccezioni  che  vengono  ammesse  dal  precetto  » di  ab- 
bandonare la  cura  del  tifo  alla  natura  4w , appartengono  pure  quei 
casi  che  richieggono  il  metodo  eccitante.  Errarono  infatti  quei 
medici  che  insegnarono  che  la  cura  del  tifo  doveva  effettuarsi  o 
interamente  5 od  almeno  negli  ultimi  stadj 6 per  mezzo  degli  ecci- 
tanti. L’abuso  però  non  deve  escluderne  fuso.  E qual  medico  ra- 
gionevole e religioso,  vedendo  il  tifo  abbandonato  alle  sole  forze 
della  natura  farsi  sempre  più  pericoloso , permetterebbe  che  arrivi 
fino  alla  completa  estinzione  delle  forze  vitali,  senza  tentare  almeno 
di  opporsi  ai  progressi  del  morbo  con  rimedj  che  in  circostanze 
simili  riuscirono  in  altri  casi  vantaggiosi  ? Concediamo  essere  assai 
difficile  il  giudicare  degli  effetti  dei  rimedj  nel  tifo  , e che  molte 
guarigioni  di  questa  malattia  si  ottengono  coi  farmaci  e non,  come 
sostiensi  , per  mezzo  di  essi.  Ma  pure  per  non  appigliarmi  ad  al- 
tro, dirò  solo  che  sarebbe  assurdo  il  credere  essersi  ingannati  lutti 
i medici  che  nel  curare  il  tifo  celebrarono  con  noi  gli  effetti  del- 
V arnica  7,  della  canfora  8 , ecc.  Siccome  poi  non  prescriviamo 
i rimedi  per  sostenere  ostinatamente  qualche  speciosa  teoria  , noi 
li  prescriviamo  da  principio  solo  in  piccola  dose,  come  per  esplo- 
rare, e finalmente,  qualora  giovino  veramente,  ce  ne  serviamo  a 
più  larga  mano  e con  maggiore  coraggio. 


Metodo 

eccitante 


1.  Pomate  oxigenée  (di  grasso  e acido  mu- 
riatico ossigenato). 

2.  Palloni,  1.  c.  p.  166  e seguenti. 

3.  Disse  già  Borsieri,  (I.  c.  § 563):  » seb- 
bene non  si  possa  negare  all’aceto  la  virtù 
antisettica,  lagnale  promette  qualchevan- 
taggio  , nondimeno  la  sua  acredine  e la  sua 
qualità  irritante  è tale,  che  i vasi  e le  loro 
boccuccie  che  sono  irritabilissime  debbono 
necessariamente  restarne  corrugate.»  Lo 
stesso  affetto  dovrà  a miglior  diritto  aspet- 
tarsi dall’  acido  muriatico. 

4.  N.  i, 

5.  1 seguaci  di  Brown  . 

6.  « Schon  die  Benennung  dieses  Zeitraums 
nack  seinem  hervorstechenden  Krankheits cha- 
racter zeigte  die  in  demselben  erf order  lidie 
Therapie  ( tonisChe  und  crregende  Mittel)  an.» 
(Hildewbrand  , I.  c,  p,  20i.).  Confrontinsi 
con  tale  dottrina  le  osservazioni  di  Neu- 
chain' tz  (1.  c.  Thcs.  XVII.  p.  14.)  : «diligen- 


temente osservammo  , che  tutti  i medica- 
menti alessifarmaci  volatici  oleosi,  bezoar- 
dici  troppo  ca lidi  e spiritosi  , se  non  sono 
temperati  dagli  acidi  , non  portarono  mai 
vantaggio  nè  in  principio  nè  nel  progresso 
della  malattia.  » 

7.  Stoll,  ratio  medendi.  T.  III.  p.  i30.  — 
IIildenbiìANd,  1.  c.  p.  208.  ) " Sie  ( die  Blilthen 
der  Àrnica  ) haben  nehmlieh  eine  den  Empi - 
rikern  von  langen  Zeiten  her  bekannte  son- 
derbare,  und  beinahe  sped  fische  Kraft ■ » 

8.  Collin,  traclatus  de  camphora.  P.  III. 

— Stoll  , 1 c.  p.  80.  — Cera,  1.  c.  p.  55. 

— Quarin  , 1.  c.  p.  69.  — Ferro  . medicini - 
sche  Ephemeriden.  p.  65.  — J.  P.  Frank,  1.  c. 
p.  152.  — HildknbrAND  , (\.  C.  p.  206  ): 
« Nach  den  Vesicatorien,  besonders  aber  selbst 
w'àhrend  der  Jnwendung  derselben,  ist  Rein 
grosseres  Ilei l mi ttel  in  diesem  Zeitrawn  des 
Typhus t als  der  Kampher.  » 


Vino 
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XVIII.  II  vino , sebbene  nella  malaLtia  in  discorso  abbia  recato 
molto  danno1,  altre  volte  però  fu  di  grandissimo  vantaggio2;,  e ciò 
nelle  circostanze  indicate  nella  cura  delle  febbri  nervose  3,  purché 
venga  cautamente  4 ed  a seconda  dell’  abitudine  degli  ammalati  am- 
ministrato 

Oppio  XIX.  L’  uso  dell’  oppio  fu  dai  modermi  approvato  nel  tifo  6 , 

si  tenga  rigorosamente  ristretto  nei  limiti  altrove  deter- 

Conclu-  ' XX.  La  cura  particolare  che  il  delirio , le  emorragie , l’ iscuria , 
sione  la  costipazione  delV  alvo , il  meteorismo , il  decubito  e la  can- 
crena non  che  la  parotide  richieggono  nel  tifo,  non  differisce  per 
nulla  da  quella  dei  medesimi  sintomi  nella  febbre  nervosa 8 la  qual 


quando 
minati  7 


1.  Fracastoro  , I.  c.  1 i I),  III.  cap.  6.  ~ 
Valleriola,  1.  c.  li b,  II.  enarrai.  6.  p.  i28. 
lib.  IV.  enarrat.  5.  p.  284.  — Giordano,  ì.  c. 
Tract.  1.  cap  19.  p.  226.  (»  Tutti  quelli  che 
non  si  astennero  dal  vino,  morirono  , in 
modo  che  sembrava  che  ogni  speranza  di 
guarigione  fosse  collocata  nell’ astenersi  dal 
vino»,).  E nell’epidemia  degli  anni  I8i2-18i4 
il  vino  fu  dannoso,  come  viene  attestato 
da  Weber  , Kopp,  Dzondi , e da  altri  (Vedi 
1.  c.  nel  giornale  di  HufelandJ. 

2.  Fr.  Hoffmann  , de  febribus  petechiali- 
bus  veris.  Obs.  5,  opp.  T.  II.  p.  90.  — Hcx- 
ham,  opp.  P.  I.  p.  529.  P.  II.  p.  70,  119.  — 
Tode  , med.  chir.  Bibliothek.  Bd.  5.  St.  2. 
p.  224.  — Weuurd  , vennischte  Schriften. 
SI.  2.  p.  524. 

s.  V.  Febbri  nervose ( Voi.  1 Part.  I.  pag.  255). 

4.  Ci  servano  d’esempio  i medici  anti- 
chi. Ecco  il  consiglio  che  ci  dà  Francesco 
Alfano,  l.  c.  cap.  52  p.  216)  » Se  le  forze 
sieno  molto  abbattute,  prendendo  per  esem- 
pio quattro  libbre  di  acqua  , vi  si  mischia  un 
bicchiere  ordinario  di  buon  vino,  un  po’più 
o meno  secondo  che  più  o meno  forte  sarà  il 
vino.»  Anche  Marsilio  Cagnato  prescrive  il 
vino  misto  coll’acqua (1.  c.  cap.  7.  pag.  54,  57). 
Hildenbrand  a tutta  ragione  rimprovera 
Campbell,  perchè  prescrive  di  dare  agli  am- 
malati di  tifo  due  tazzeal  giorno  di  vino  di 
Biaderà  o di  Porto,  e consiglia  di  non  dare 
il  vino  in  tale  quantità  da  ubbriacare;  ma 
d’altra  parte  egli  stesso  dice  (1.  c.  p.  255):  » 
Zur  Erquickung  der  Kranken  , ist  der  Wein 
mm  ein  unenlbehrliches  Mi  Ilei  ; ja  er  ist  Ar- 
smy.  Je  geistiger,  je  alter  er  ist,  desto  bes- 
ser  client  er  hier.  » 

5.  Così  mio  padre  nell’epidemia  di  Ger- 
mersheim  avendo  preso  in  cura  una  vec- 
chia uHbriacona  gravemente  affetta  da  tifo, 
e che  rifiutava  ogni  medicina,  ordinò  che 


le  fosse  data  dell*  acquavite.  Appena  que- 
sta vecchia  la  sentì  sulle  labbra,  destatasi 
dal  sopore  in  cui  giaceva,  aperse  gli  occhi 
dicendo,  questo  dottore  conosce  il  mio  tem- 
peramento», eguali. 

6.  Das  Opium  , ein  Mittel , welches  sonst 
in  dieser  Krarikheit  gewiss  nicht  selten  oline 
Noth,  auch  besonders  in  dem  ersten  Zeitraum 
nicht  oline  Nabhtheil  fiir  die  Kranken , ange- 
wandi,  seit  Kurzem  aber  auch  wohl  zu  sehr 
gefiirchtet  wurde  , hat  in  mehreren  Fallen 
hinlangliche  Diensle  geleistet.  » (Horn  1.  c. 
p.  i2i.):  »Ich  bin  also  der  Meinung  und  stiìtze 
dieselbe  ciuf  eine  vielfàltige  Erfahrung , class 
das  Opium  im  regelm'àssigen  Verlaufe  cìes 
leichten  Typhus  nicht nur entbehrlich , sondern 
auch  allerclings  schàdlich sey j dass  aber  un-' 
ter  gewissen  Anomalien  desselben  f rasen- 
des  Delirium,  Ruhr  und  sclnvàchende  Dur- 
chfàlle)  dieses  Heilmittel  auch  unentbehr- 
lich  werden  Konne.»  (Hildenbrand  1.  c. 
p 218J.  Cfr.  anche  Armstrong  1.  c.  p.  131, 
204.  Nel  tifo  che  già  nel  mese  di  marzo 
del  1812  alzava  il  capo,  usai  con  grandis- 
simo vantaggio  delle  polveri  del  Dower. 
Di  due  casi  principalmente  tenni  ricordo 
dei  quali  uno  di  un’ ebrea  estremamente 
pusillanime  era  accompagnato  da  inson- 
nia e da  un  senso  particolare  di  stringi- 
mento alla  gola  con  impotenti  tentativi 
di  espellere  del  muco:  l’altro  avvenne  in 
un  giovine  dedito  alle  bevande  spiritose 
affetto  da  petecchie,  delirio  furibondo,  e 
sussulto  di  tendini.  Anche  il  mio  collega 
A.  Sniadeck.1  (1.  c.)  sul  finire  dell’epidemia 
di  tifo  che  nell’anno  suddetto  regnava  a 
Vilna  , usò  con  molto  vantaggio  1’  oppio  , 
massime  contro  la  cefalea. 

7.  Vedi  le  febbri  nervose.  Voi.  1.  Parle  l. 
pag.  290 

s.  Vedi  il  capo  delle  febbri  nervose.  Voi.  I. 
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cosa  può  dirsi  anche  del  regime  dietetico  1 , e delia  cura  cleììa 
convalescenza  2.  Non  ci  resta  dunque  che  di  avvertire  che  il  fon- 
damento terapeutico  per  noi  stabilito  di  affidare  cioè  alla  natura 
la  cura  del  tifo  semplice  e regolare 3 non  deve  essere  ricevuto 
così  ciecamente  da  proscrivere  affatto  ogni  rimedio  } poiché  alcuni 
se  ne  richieggono  pei  pusillanimi  e per  le  persone  delle  classi  su- 
periori delia  società,  onde  moderare  T impazienza  degli  ammalati  e 
dei  loro  parenti.  Non  intendiamo  certamente  di  parlare  dei  rimedj 
eroici , ma  tali  che  possono  più  o meno  giovare  alle  circostanze. 
Di  tal  genere  sono  in  sul  principio  della  malattia  ( quando  non  vi 
si  oppongano  i sintomi  catarrali  al  petto  ) gli  acidi  vegetabili 4,  al- 
trimenti i rimedi  mucillaginosi \ più  tardi,  massime  quando  neces- 
siti di  promover  le  escrezioni  alvine , il  siero  di  latte  raddolcito , o 
piccolissime  dosi  di  tartaro  emetico , od  anche  il  decotto  di  radici 
di  gramigna , di  scorzonera  5 , delle  erbe  di  echio  volgare  6 e di 
verbena  officinale  7 . Facendosi  più  forte  il  male,  e massime  quando 
incalzarono  le  petecchie  con  ecchimosi  violacee  , non  che  le  emor- 
ragie, noi  ed  altri8  trovammo  giovevoli  gli  acidi  minerali  fra  i 
quali  più  d’  ogni  altro  V acido  muriatico  ossigenato  sciolto  in  molta 
acqua,  colf  aggiunta  di  bastante  quantità  di  zuccaro  o di  sciloppo. 


Parle  I.  pag.  282,  e seg.  Massime  rispetto 
al  delirio  devesi  inculcare  il  precetto  di 
custodir  ben  bene  gli  ammalati  , perché, 
trascurandoli  avvennero  delle  gravi  disgra- 
zie., come  può  leggersi  nelle  Misceli,  acad. 
nat.  cur.  de  I.  a 1.  p.  485.  (Di  un  suicidio 
avvenuto  nel  delirio  di  una  febbre  mali- 
gna); in  Thitenio  1,  c.  (XJn  ammalato  si 
tagliò  la  gola). 

1.  V.  Febbri  nervose  , p.  280  e scg. 

2.  Ivi.  p.  292. 

5.  N.  I. 

4.  Oddo  degli  Oddi  (1.  c.  lib.  IV.  cap.  5. 
p.  68.)  prendeva  il  decotto  di  acetosa. 

5.  Pietr,  da  Castro  1.  c.  Sect.  V.  § 9. 

6.  Lo  stesso,  ivi. 

7.  Giordan,  1.  c.  Tract.  I,  cap.  49.  p.  226. 

8.  Braun  (iiberdas  Odor  in- Was  ser  als  Heìl- 
mittel.  In:  Hi  f eland’s  Journal  der  prakt.Ar z- 
neykunde.  B.  56.  St.'S,  p.  67.  dice  » im  Typhus 
aitch  im  Typhus  bellicus  von  4813  und  i8i4,  habe 
idi  es  vielfach  mit  Nutzen  gebrauchen  lassemund 
die  gerìngeTódllichkeit  des  Typhus,  rucksicht- 
lidi  der  wiser  Lazarelh  (in  Co  then)  obenan 
stand,  wird  ihm  zum  Theil  verdankt.  » Ag- 


giunge Hlfeland  (ivi  nota):  *>  Bei  diesai 
schutzbaren  Beobachtungen  deswilrdigen  Herrn 
Verfassers  muss  idi  nodi  die  Bemerkung  bey- 
fiigen,  dass  das  von  ihm  angewandte  Olilo- 
rinwasser  die  aqua  oxymuriatica  der  Preus- 
sischen  Pharmacopoe  ist,  welche  von  mir  auch 
unter  dem  Namen  Acidum  muriaticum  oxy - 
genatum  empfohlen  und  besonders  beim  Ner- 
venfieber  und  dem  Typhus  bellicus  hàufrg  und 
mit  dem  ausgezeiclmelesten  Nutzen  angewen- 
det  worden  ist ■ Ja  sdir  viete  Kranke  haben 
zur  ganzen  Kur  kein  anderes  Mittel  nóthig 
gehabt,  und  ich  trage  kein  Bedenken , dasselbe, 
fiir  das  allgemeinste  bei  diesem  Fieber  zu  er- 
klàren , Meine  Methode  ist,  2 bis  4 Quentchen 
dieses  acidum  in  8 Unzen  Wasser  verdiinnt , 
und  mit  ì Unze  Syrup  versetzt,  binnen  24  Stun- 
dni  Essloffelweise  consumiren  zu  lassai.  — 
Audi  der  Hr.  Verfasser  bemerkt  nachtràglich, 
dass  er  dasselbe  jedesmal  mit  gleidi  uiel , zu- 
weilchen  au  mit  mehr  destiìlirlern  IO asser 
vermischt  gegeben  habe  , genug  so  viel  Ver- 
diinnung,  dass  beim  Ferschlucken  keine  unan- 
genehme  Empfindung  im  Halse  entstand.  » 


DELLA  FEBBRE  GIALLA 

CAPO  IL 

DELLA  FEBBRE  GIALLA 


Introduzione. 

i voli  che  noi  abbiamo  una  volta  espressi,  di  visitare  i luo- 
ghi ove  domina  la  febbre  gialla  fossero  stati  esauditi  ed  avessero 
avuto  compimento , potremmo  ora  parlare  di  questa  malattia  dietro 
la  scorta  della  nostra  esperienza.  Ma  così  non  ci  resta  che  fare, 
a commodo  degli  studiosi  e dei  professori  un  corpo  di  dottrina  , 
diligentemente  le  altrui  osservazioni  raccogliendo,  distribuendole  in 
ordine  conveniente  , e valutandone  con  giustizia  e severamente  il 
inerito  2 •,  loccliè  può  veramente  dirsi  non  che  ardua  , erculea  im- 
presa 3. 

i.  Io  arrivai  a Vilna  nell’ autunno  del  dazu  Veranlassung  su  geben.  «)  , ma  eenza 
!804,  allora  appunto  che  manifestatasi  era  il  desiderato  effetto. 

a Livorno  la  febbre  gialla.  Arsi  subito  di  2.  « It  is  not  deemed  a necessari]  qualifica * 
vivo  desiderio  di  visitare  la  città  contami-  tion  for  a judge  on  the  beneck  that  he  should 
nata  , e manifestai  la  mia  brama  tanto  al  have  been  actually  present  at  the  transactions  j 
Rettore  magnifico  della  C.  Università  di  upon  which  he  is  to  decide.  On  the  contrary;  i 
Vilna,  Stroyhowsk.1,  ed  a mio  padre  in  al-  by  an  accurate  and  comprehensive  survey  of 
lora  mio  collega.  Siccome  però  ambedue  the  points  and  bearings  of  a complex  case, 
opinavano  non  essere  conveniente  che  un  he  is  better  qualified  io  form  an  opinion,,  i 
professore  chiamato  di  fresco  ad  insegnare,  than  the  actual  actors  in  them,  besides 
domandasse  di  attendere  ad  estranee  occu-  being  divested  of  prejudice.  It  is  requisite, 
pazioni  , non  ricusai  di  aderire  a quel  sa-  for  the  forming  of  a clear,  calm,  and  im- 
cro  consiglio,  ma  scelsi  un’altra  via  per  ot-  partial  judgment , that  objects  , whether  na- 
tenere  il  mio  intento  Accadde  cioè  in  quel  turai  or  moral,  should  be  placed  at  a certain 
tempo  che  il  Governo  di  Lituania  ricevesse  distance,  in  order  that  they  may  be  seen  in 
la  notizia  (falsa), essersi  manifestata  la  feb-  those  relative  positions  and  bearings,  which 
bre  gialla  sui  lidi  vicini  del  mar  Baltico,  the  eye  and  mind  of  a close  observer,  or  of  a 
Scrivendo  di  questa  cosa  al  chiarissimo  Hu-  party  concerned,  is  incapable  of  taking  in.  A 
feland,  lo  pregai  anche  di  volere,  qualora  soldier,  in  the  midst  of  a battle,  knows  much 
avesse  creduto  di  far  luogo  alle  mie  lettere  less  about  the  main  incidents  and  results,  than  1 )j 
nel  suo  giornale  medico,  servirsi  della  me-  a shepherd  on  the  neighbouring  hill.  And  withi 
desima  occasione  per  propormi  al  Governo  regard  to  the  distance  of  time , the  investiga- 
mmo come  il  più  adatto  ad  osservacela  tion  not  having  been  made  till  1805,  four  years 
febbre  gialla.  Mi  soddifece  quell’ illustre  after  the  epidemie  of  18OO,  and  one  year  after 
amico  (come  può  vedersi  nel  : Journal  der  that  of  1804  , the  same  principle  will  apply  to 
praktischen  Heilkunde , Berlin  i80t>.  24.  B.  \.  it  as  to  general  history,  in  which  it  is  a maxim , 
St.  p.  i55  ove  dice:  « ...  . hoehst  schdtzbar  universally  admitted,  that  no  impartial  hi- 
wd re  es  gewesen , wenn  der,  der  vns  so  ebeti  story  can  be  written  till  a whole  generation 
mit  einer  so  interessantem  Beisebeschreibung  at  least  shall  have  passed  away.  The  same 
beschenkt  hat,  Gelegenheit  gehabt  h'dtte,  auch  length  of  time  may  not  be  necessary  to  mature 
die  Lander,  die  der  Sitz  des  gelben  Fiebers  medical  as  historical  truth.  » ( Sir  Gilbert 
warden,  zu  besuchen,  und  ndchst  dem  Zustande  Blaine,  elements  of  medical  logick,  illustrated 
der  Medicin  undmedicinischen Polizey  daselbst,  by  practical  proofs  and  examples  j including 
auch  diese  Krankheit  und  die  Behandlung  a statement  of  evidence  respecting  the  conta - 
derselhen  zu  schildern.  — Ficlleicht  honnen  gieus  nalicre  of  the  the  yellow-fever.  London  i 
wir  das  nodi  hoften,  und  es  ware  gewiss  der  1819.  p.  I49.J. 

erleucliteten  Russischen  Rcgierung  w Ur  dig , 5.  « Fine  nicht  umnsehnliche  Bibliothck 
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2 ix. 

Definizione , storia  e letteratura. 

I.  l^a  febbre  gialla 1 genuina  o pestilenziale  secondo  noi  è una  Defmiz 
malattia  acutissima,  particolare , oriunda  delle  regioni  situate  sotto 

i tropici  occidentali , contagiosa , che  assale  improvvisamente  coti 
cefalea,  rossore  fulvo  degli  occhi , tormenti  alle  ossa  ed  ai  lombi , 
freddo,  calore,  ansietà  e cardialgia,  ai  quali  sintomi  presto  o tardi 
tengon  dietro  vomito  di  materia  spesso  nerastra,  emorragie,  ed  una 
particolare  tinta  gialla  di  tutto  il  corpo. 

II.  Di  questa  malattia  non  trovasi  fatta  alcuna  menzione  presso  Antichità 
i Greci,  i Latini  e gli  Arabi  : imperocché  coloro  che  a questa  cre- 
dono appartenesse  la  febbre  ardente  o il  Causo  degli  antichi  2, 
commissero  1 errore,  del  quale  parleremo  più  estesamente  in  ap- 
presso, di  confondere  la  febbre  biliosa  infiammatoria  colla  febbre 
gialla,  le  prime  nozioni  si  devono  cercare  nell’epoca  della  scoperta 
dell’America:  la  descrizio  ne  almeno  del  secondo  viaggio  di  Ciisto- 


liesse  sich  axis  den  Werken  iiber  das  gelbe 
Fieber  aufstellen  xmd  gexviss  ist  die  Literatxtr 
keiner  Krankheit  so  reich , als  die  jenes  Uebels, 
nnd  dennoch  sind  xvir  durch  alle  diese  mehr 
oder  weniger  vohiminósen  fVerke , durch  alle 
die  einzeln  zerstreuten  Abhandlungen  nnd  Ber 
schreibnngen  von  Epidemieen  noch  xim  kein 
JLaar  breit  xveiter  gekommen.  Was  der  eine 
Schriftsteller  als  Thcitsache  axtfsielh.  wird  von 
dem  andern  geradezu  gelaugnet,  und  vom  Ge- 
gentheil  der  Beweis  geliefert,  selbst  in  dernje- 
nigen , worin  man  glauben  solite,  es  sexjen 
gar  keine  verschiedene  Ansichten  moglich  . . . 
herrschen  Widerspriiche  mancher  Art , wn 
mie  viel  mehr  demi  bey  Gegenstanden , die  nicht 
durch  die  Sitine  wahrnehmbar  situi.  Ganz 
vnmoglich  ist  es  hier  das  Walxre  von  dem 
Unwahren  auck  mit  der  grossten  Umsicht  zxi 
scheiden  j tvie  also  sich  axis  diesem  Labyrinthe 
herausfiaden?  >•  ( Gottingische  gelehrte  Anzei- 
gen  1823.  90.  St.  p.  890.;. 

1. Sinonimi.  Latini:  febris  flava  americana; 
febris  siamene  ; febris  maligna  icterica  ; 
febris  continua  putrida  ; icterodes  caroli- 
nensis;  Pestis;  Elodes  icterodes;  febris  ma- 
ligna biliosa  americae;  Causus  tropicus  en- 
demicus;  Synochus  ictericus;  typhus  cho- 
lopoesis;  typhus  icterodes,  typhus  tropicus, 
typhus  splanchnico-cardiacus.  Indiani:  Ibo - 
manhatina  ; Je  Pulicaatina.  Raimodd  Breton, 


dictionnaire  Caraibe.  Auxerre  1663.  8.  p.  276.). 
Spagn.  calentiira  amarilla ; vomito  prìetoj  vo- 
mito negro.  Franc.  Coup  de  barre  ; fièvre 
matelottei  fièvre  de  Baulamjmaladie  de  Siamj 
fièvre  jaunej  fièvre  gastro-adynamique  ; typhus 
miasmatique  ataxiqae  , putride,  jaune.  Ingl. 
Yellow  fever ; Black  vomit  ; Bilious  remitting 
yelloxv  fever ; Malignant  pestilential  fever  j 
Kendal- fever  j Bulam  fever  j The  concentrated 
andemic  fever  The  autmnal  fever.  Tedesco 
Gelbes  Fieber  j schxvarzes  Erbreclien  ; We  - 
stindisches  Fieber  ; Amerikanischcs  Fieber  ; 
Occidentali  che  Pest  j Westindisches  Brenn - 
Fieber  ; Matrosen-Fieber. 

2.  « That  this  disease  is  a species  of  the 
xavo'og  of  Hippocrates,  (lib.  de  vict.  rat.  in 
morbis  acut.  et  lib-  de  affection i bus;,  Are- 
taeus^  (de  causo.  ìib.  II.  cap.  4.  de  caus.  et 
sign.  acut.  rnorb.)  and  Galen,  (Comment, 
4.  in  lib  de  vict.  in  mori),  acut.;  as  it  is 
called  I think  there  can  be  no  doubt,»  (B.  Mo- 
seley, 1.  citando  p.  3vl.).  — « La  fièvre  ja- 
une, febris  flava  americana  , n’est  point  une 
maladie  nouvelle,  d’un  genre  particxdier,  mais 
seulement  urie  espèce  de  la  nature  des  fìèvi  cs 
ar dentes  bilieuses  oxi  inflammatoires,  du  Kau- 
sos  on  Causus  d' PIìpp  ocrate  , souvent  avec 
complication  de  pxitridité  gasirique . « (Valen- 
tin, nell’opera  che  citeremo  p.  37.)  Robert, 
guide  sewitaire  clc. 
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foro  Colombo  (nel  1 49^  ) dà  già  qualche  sospetto  tìeiP  esistenza 
"delia  febbre  gialla  tra  gli  Spagnuoli  che  ritornarono  da  quella  parie 
Malattia  del  mondo 


nell5 Arci-  Consta  che  questo  morbo  esisteva  verso  la  fine  del  secolo 

decimoquinto  ed  al  cominciare  dei  decimosesto  nell' isola  di  S.  Do- 
mingo2 e nel  1 635  alla  Guadalupa  3.  Inoltre,  gli  scrittori  che 
parlarono  in  generale  tanto  delle  malattie  dei  tropici 4 , quanto 


1.  Oviedo  , bistorta  generai  de  las  Indias. 
Sevilla  1555.  Fol.  T.  2.  cap.  45.  p.  18.  Sic- 
come non  ho  potuto  trovare  quest’opera, 
riferisco  il  luogo  citato  in  francese  tolto 
dall’  opera  che  citerò  in  avanti  di  Moreau 
de  Jonnes,  (p.  il).  Quest’opera  trovasi  tra- 
dotta in  tedesco  nel:  Magazinder  auslàndi- 
schen  Liter atur  der  gesammten Heilkunde,  he- 
rausgegeben  voti  Dr.  G.  fl.  Gerson,  und  N. 
II.  Julius.  Uamb.  482i.  B.  4.  p.  225.,).  « En 
1494,  nacquit  pormi  les  Espagnols  une  peste 
et  une  grande  corruption . Elle  fui  causée  par 
V extreme  humidité  du  pays  ; les  hommes  qui 
survecurent  demeurèrent  affligés  d'infirmités 
incurables,  et  pormi  ceux  qui  retournèrent  en 
Espagne , il  y en  avoit  dont  le  visage  étoit 
devenu  d’une  couleur  jaune  de  safran.  lls 
ne  tardérent  pas  à mourir  des  maladies 
qu'ils  avoient  rapportées  et  qui  leur  donnoient 
la  couleur  de  l’or  qu'ils  avaient  été  deman- 
der  à ces  pays  éloignés.  « Cfr.  Lettre  corner- 
nani  les  ties  de  la  mer  des  hides , à la  recher- 
che desquelles  il  avait  été  envoyéj  tradiate  de 
V originai  Espagnol.  en  latin,  par  Alexandre 
de  Losco  , et  pour  la  première  fois  en  fran- 
cais,  par  Alexandre  de  Jonnès.  — Journal 
des  voyages  , Février  1820.  p.  57.  — E Fran- 
cisco Lopez  de  Gomara,  (la  Historia  de  las 
Indias.  Medina  el  Campo . 1555.  L.  li.  Ch.  i2. 
p.  i40j:  » Farmi  les  maladies  que  les  Espagnols 
ont  éprouvé  dans  ces  lies  , il  en  est  deux  qui 
sesont  pcrpetuées:  l’une  qu'ils  ne  connaissaient 
aucunement,  était  celle  des  bubons  (ou  comme 
nous  V appellons  maintenant,  le  syphilis ),  Fall- 
ire était  un'changement  de  couleur  en  jaune, 
tels  qu’ils  paraissent  couverts  de  safran.— 
(Agafranadosj.» 

2.  Anton,  de  Herrera,  historia  generai  de 
los  echos  de  los  Castellanos  in  las  lslas  y 
Tierra  firme  del  mar  Oceano.  Madrid  4601. 
4 voi.  fol.  Amber  as  1728.  Dee.  II.  L.  4i.  cap.  42. 

5.  Breton,  op.  c,  227.  --  Pater  Du  Tertre, 
histoire  générale  des  Antilles  francaises.  Paris 
1767.  Tom.  4.  Chap.  5.  § 4.  p,  81.  ( Cette  fa- 
mine qui  duraprès  de  cinq  ans  et  de  la  quelle 
je  seray  encore  oblige  de  parler , lors  que  je 
traiteray  de  ce  qui  se  passa  en  é 640  fui  siti- 
vie  d’une  mortalità  presque  générale,  ci  la- 
quelle  outre  la  famine,  deux  choses  contribuè- 
rent  particulièrement.  La  première  fui  une 
certame  maladie,  qu'on  nomine  communement 


dans  les  ilès,  le  coup  de  Barre,  elle  cause  or' 
dinairement  à ceux  qui  en  sent  surpris  un  mal 
de  teste  fort  violent,  accompcignè  d’un  batie- 
ment  d’artères  aux  tempes  et  dJune  grande 
difficoltà  de  respirer  , uvee  une  lassitude  et 
douleur  de  cuisses , comme  si  Fon  avoit  été 
frappe  de  coup  de  barre,  ce  qui  a clonné  sujet 
au  nom  qu'on  luy  a imposé.  Elle  attaque  or - 
dinairement  ceux  qui  défrichent  les  terres  des 
Isles,  à cause  des  vapeurs  veneneuses,  qiFelles 
exhalent.  Lacruauté  des  commandans  fut  V au- 
tre cause  de  la  mort  ....»)• 

4.  G.  Pi  so  de  medicina  Brasiliensium. 
Amstel.  4648.  — Stubner  , diss.  de  nigrita- 
rum  affcctionibus.  Wittemb.  4699.  — Chi- 
rac , observations  sur  les  incommodités  aux- 
quelles  sont  sujèts  les  équipages  des  vaisseciux. 
Paris  4724.  8.  — Detharding  , de  morbis 
advenas  in  America  vexantibus.  Hafn.  1745. 
— Rouppe,  de  morbis  navigantium.  Lugd. 
4764.  — J.  Lind  , an  essay  on  diseases  inci- 
dental to  Europeans  in  hot  climates.  Lond.  i76§, 
8.  edit.  5 , 4777.  Versio  german.  Riga  4775, 
et  4792,  8.  — Practical  remarks  on  West- 
India  diseases.  Lond.  4776,  8.  — De  Cardane, 
des  maladies  des  Créoles  en  Europe  — et  quel - 
ques  autres  frequemment  observées  dans  les 
climats  chattels  etc.  Paris  4784.  — Dazille  , 
observations  générales  sur  les  maladies  des 
climats  chauds  etc.  Paris  4785,  8.  — Des  mo- 
yens  de  conserver  la  sauté  des  blancs  dans 
les  climats  chauds.  Paris  1785.  — Gilbert 
Blane.  observations  on  the  diseases  incident 
to  Seamen.  London  4785.  Vers.  ted.  Beo- 
bach  twig  en  iiber  die  Krankheiten  der  Sedente. 
Marburg  4788,  p.  597.  — B.  Moseley,  a trea- 
tise on  tropical  diseass , on  military  ope- 
rations and  on  the  climate  of  the  West- Indies. 
Second  edition  , with  considerable  additions. 
Lond.  4789,  p.  586  — 46i.  — On  the  endemi- 
cctl  causus  , commonly  called  the  yellow-fe- 
ver of  the  West- Indies.  Vers,  ted,  Niirn- 
berg.  4790,  8.  — N.  Fontana  , Bemerkungen 
iiber  die  Krankheiten,  womit  Europaer  in  heis- 
sen  Himmelsstrichen  und  auf  langen  Seereisen 
befallen  werden , auf  einer  Bcisc  nach  Ostin- 
dien  gemacht ; aus  dem  Ital,  Stenda l 1790,  — 
R.  T BOMAs,  medical  advice  to  the  inhabitans 
of  warm  climates,  upon  a familiar  treatment 
of  the  diseases  etc.  Lond,  i79i.  — Tu.  Trot- 
ter, medicina  nautica  , an  essay  on  the  di- 
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di  quelle  delle  Indie  occidentali  attestano  che  la  febbre  gialla  da 
quel  tempo  fino  alb  età  nostra  infestò  per  un  numero  incalcolabile 
di  volte,  non  solo  dette  isole  ma  tutte  ben  anco  le  altre  delP^/r- 
cipelago  messicano  , cioè  Cuba  e specialmente  V Avana  la 


seases  of  seamenfn  three  volumes.  London  i795, 
8.  Second  edition.  Lond  1804,  8t  — E.  C* 
Rodschied,  medicinische  und  chirurgisehe  Be- 
merkungen  iiber  das  Klima , die  Lebensweise 
dar  Einw  oline  r der  Holland  is  cheti  Colonie  Ilio 
Esseqi tebo. Frankf.  1796,  8-— W ill  i a m Wri  c ht , 
practical  observations  on  the  treatment  of  acute 
diseases  particularly  of  the  IFest  Indies.  (Col- 
lect. med.  facts  and  observations.  Lond.  1797, 
p.  i — 25  ).  — P.  Campkt,  traité  pratique  des 
maladies  graves  qui  régnent  dans  les  contré es 
situées  sous  la  Zone  torride  et  dans  le  midi 
de  V Europe.  Paris  1802,  8-  — Wile.  Burr- 
well  physical  investigations  and  deductions 
from  medical  and  surgical  facts  , relative  to 
the  causes,  nature  and  remedies  of  the  disea- 
ses of  a warm  and  vitiated  atmosphere.  Phi- 
ladelphia 1802.  — Cassan  , mémoires  sur  le 
dimat,  et  sur  les  maladies  qui  sont  particu- 
lières  à la  zone  torride.  (Mém.  de  la  soc . 
méd.  d’émulation.  Meme  année , Paris  1805). 

— J.  E.  Leblond  , observations  sur  la  fìèvre 
panne,  et  sur  Ics  maladies  des  tropiques  , fai- 
tes  dans  un  voyage  aux  Antilles.  Paris  i805, 
S.  — W.  Hunter  essay  on  the  diseases  inci- 
dent to  India  Seamen  and  Lascars  in  long 
voyages.  18o6.  Fol.  — M.  L.  Haynie,  obser- 
vations on  the  fever  of  tropical  climate  and 
the  use  of  mercury  as  a remedy.  (Med.  Re- 
pos. Newyork.  New  series.  J-ol.  l,  I8i5,  p.  2r7 

— 236.).  — J vivi  es  Johnson,  on  the  influence 
of  tropical  climates  on  European  constitu- 
tions. To  which  is  added  tropical  hygiene , 
or  the  preservation  of  health  in  all  hoi  clima- 
tes. (Adapted  to  general  perusal)  2.  edit.  Lond. 
i8iS,  5.  edit.  ivi.  i82i,  «.  — C.  Chisholm,  a 
manuel  of  the  climate  and  diseases  of  tropi- 
cal countries  in  which  a practical  view  of 
the  statistical  pathology  and  of  the  history 
and  treatment  of  the  diseases  of  those  coun- 
tries, is  attempted  to  be  given.  Lond.  1822,  8. 

a.  J.  Grainger,  an  essay  on  the  more  com- 
mon JFesl- India  diseases.  Lond  1701.  8.  — Ch. 
Bisset,  medical  essays  and  observations.  New- 
castle upon  Tyne.  i7L6.  8.  (Vers,  tedesca  di 
Moller.  Breslau  1781.).  — Practical  remarks 
on  IFest- India  diseases . Lond.  1776  — Gesclii- 
chte  der  Mission  der  Englischen  Briider  auf 
den  Caraibischen  oder  Jntillischen  Inselli  , 
At.  Thomas  , St.  Croix  und  St.  Jean  Baring 
1781.  — Bryan  Edwards,  Beschreibung  der 
Britlischen  Colonien  in  JFcstindien.  — M.  C. 


Sfreno f.l’s  Aus.wahl  der  neu'est en  geographi- 
schen  Nachrichten.  Th.  l.  p.  10.  — Tournay  , 
diss.  an  in  variis  regionibus  varii  morbi  , 
et  qiiinain  in  Antillis  frequen tiores  ? Nor- 
ceji  1783.  — Des  moyens  de  conserver  la  sauté 
des  blancs  et  des  nègres  aux  Antilles.  Paris 
1786.  — Iseiìt,  Reise  nach  Guinea  und  die 
Caraibischen  Inselli.  Koppenhagen  i788.  — R. 
Jacksoc  , an  outline  of  the  history  and  cure 
of  the  fever  , epidemic  and  contagious  , more 
expressly  the  contagious  fever  of  gails,  ships, 
and  hospitals  , the  concentrated  endemic  vul- 
garly called  the  yellow- fever  of  the  IFest- In- 
dies. Edinburgh  1789,  8.  (Vers,  tedesca  di 
Osiander.  Stutfgard  1804.).  — John  Bell  . 
inquiry  into  the  causes  which  produce  , and 
the  means  of  preventing  diseases  among  Bri- 
tish officers  in  the  West-Indies.  Lond.  1792. 
— J.  Rollo  . essay  on  the  means  of  preven- 
ting and  restoring  health  in  the  West-Indies. 
Load.  i795.  — Webster  letter  on  West-India 
diseases.  Lond.  1795.  — William  Wright/D'oc- 
tical  observations  on  the  treatment  of  acute 
diseases  , particularly  those  of  the  West-in- 
dies. (Med  facts  and  obs.  Lond.  Fol.  8. 
p.  l — 25.  e:  Sammlung  auserlesener  Abhan- 
dlungen  fiirpract.  Aerzte.B.  18.  p.  295 .B.  19. 
p.  42 J.  — L.  Gillespie,  observations  on  the 
diseases  which  prevailed  on  board  a part  of 
his  Ma  jest  squadron , on  the  lewctrd  island 
station  between  November  1794.  and  April  1796. 
London  1800.  — W.  Fowle,  a practical  trea- 
tise on  the  different  fevers  of  the  Westindies 
and  their  diagnostic,  symptoms.  Lond.  1800.  — 
J.  F.  X.  Pug w et,  mémoires  sur  les  fièvres  de 
vnauvais  caractère  du  Levant  et  des  Antilles. 
Paris  1804,  8.  — James  Clarke;  observations 
on  the  nature  and  cure  of  fever  and  diseases 
of  the  West  and  East  Indies  and  America  , 
with  an  account  of  dissections  performed  in 
these  climates  and  general  remarks  On  disea- 
ses of  the  army  Edinburgh  1 808,  8.  — Alex. 
Moreau  de  JoNNÈs,  hygiène  militair e des  An- 
tilles. Paris  i8i7,  8.  Ejusd.  Tableau  du  cli- 
mat des  Antilles.  Paris  i8i7,  8. 

2.  Nell’isola  dis.  Domingo  là  febbre  gialla 
regnò  negli  anni  1 494,  1495  (Isabella);  1496 
( Vega  Regap  ; 1504  , 1509  , i553  , 1585,  l690 
( Porte  de  Paix  );  i705,  noi,  i73=?,  1 /o4,  i73.>, 
1756,  1757,  1759,  1745,  1744,  1745,  1746,  1748, 
1755  (Cap  Francois,)  ; 1793,  1795,  1796,  n98, 
1802.  1805.  Su  questo  argomento  leggansi 
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Herrera,  1 c.  — Oviedo,  1.  c.  — Constitu- 
tions el  loix  de  St.  Domingue.  — Chevalier, 
Icttres  à Mr.  Dejean  sur  les  maladies  de  St.  Do- 
mingue, sur  les  plantes  de  la  mème  isle,  stir 
le  Bemora  , et  les  Haligons . Paris  1752,  8. 
— Poissonier  - Désperières  traité  des  fièvres 
de  Visle  de  St.  Domingue.  Paris  1765.  altra 
edizione  ivi.  1780.  — Pouppé-Des-Portes 
histoìre  des  maladies  de  St.  Domingue.  Paris 
1770.  — Becherches  sur  les  fièvres  par  G. 
Grant,  trad,  de  l’/lnglois  par  Lkfebure  de 
Villebrune,  suivies  de  Vhistoire  des  constitu- 
tions épidémiques  de  Saint- Domingue  et  de 
la  desci'iplion  de  la  fièvre  jaune  ; par  M. 
Pouppé-des  Portes.  Montpellier.  — Burgeois, 
mèmoires  sur  les  maladies  les  plus  communes 
à St.  Domingue,  leuvs  remèdes  etc.  In  Po  ga- 
ges inléressants .Paris  1788.  — Hector  M’Lea.N, 
inquiry  into  the  nature  and  causes  of  the  great 
mortality  among  the  troops  at  St.  Domingo , 
withremarks  on  the  fevers  of  that  island. 
Lond.  1797.  8.  — N-  P,  Gilbert,  histoire  mè- 
dica le  de  l’armée  francaise  à St.  Domingue  en 
Van  XI.  ou  mèmoires  sur  la  fièvre  jaune,  aree 
un  apper-Qu  de  la  topographic  medicale  decette 
colonie.  Paris  1805.  8.  Versione  ted . di  Aron- 
son. Berlin  1806.  — Moreau  de  St.  Mery  de- 
scription topographique,  physique  etc.  de  Visle 
de  St.  Domingue.  Dello  stesso  constitutions 
et  lois  de  St.  Domingue  Philadelphia . Voi.  6. 
4.  — Ch,  F.  Roux,  topographie  mèd.  de  St.  Do- 
mingue , et  mémoire  sur  la  fièvre  jaune  d’A- 
mérique.  Venise  1807. 8.— Nell’isola  della  Gita - 
daluppa  la  febbre  gialla  fece  strage  negli  an  ni 
1640,  1647,  1648,  r649,  1705,  1795,  1796,  1802, 
i805,  1807,  1816,  1 821 . Cfr.  Raymond  Breton, 
1.  c.  — Mèmoires  sur  les  maladies  de  la  Gua- 
deloupe. Paris  1778,  4.  — F.  Latour,  voyage 
en  Amérique.  Paris  1794.  T.  °2.  p.  589.  — Par- 
son, on  the  ardent  fever  at  Guadeloupe.  (Vdinh. 
med.  and  surg.  Journ.  Voi.  8.  s8i2.  p.  585  — 
595.).  — H.  I.  Vatable,  mémoire  sur  V irrup- 
tion de  la  fièvre  jaune  à la  Guadeloupe  en 
1816.  ( Annales  maritimes  et  coloniales , Joùt 
1820.,).  — J.  E.  A.  Avieng  Flora  dissertation 
sur  la  fièvre  jaune  qui  à regnò  à la  Guade- 
loupe, Montpellier  1820.  4.  — Moheau  de  Jon- 
nès  ( Bevile  médicale  francaise  et  etrangère. 
Aoùt  1826.  p.  556.) 

5.  A.  1762  1780  , 1794.  DON  FRANCESCO  DE 

Cordova,  tratado  teoretico-prùtico  del  typhus 
à Calòrico,  obra  postuma.  Havana  — Tho- 
mas Romay,  dissertacion  sobre  la  fiebre  ama- 
r'ilta , llammada  valgamente  vomito  nero. 
Letta  avanti  la  società  patriotica deli’Avana 
il  giorno  15  Aprile  1795.  4.  — Juan  Holli- 


day, trcitado  medico  sobre  la  yebre  amarilla , 
que  se  llama  vomito  negro  en  las  provincias 
espanolas  de  la  America  Septentrional.  Ha- 
vana 1794.  ( Versione  inglese.  Lond.  1795.), 
— A letter  on  the  yellow- fever  of  te  l Vest- In- 
dies , by  Daniel  osgood,  ftf.  D.  practitioner 
of  medecine  in  the  city  of  Havana.  New-York 
1820.  — Dr.  W.  Fort’s  letter  on  the  yellow- 
fever  at  Havana.  (Mitchill  and  Pascalli’s 
New- York  medical  repository.  Voi.  5.  No.  4. 

1.  A.  16  5,  17C5,  1704,  1741,  1742,  179l,  1795, 
1795,  1801,  1802,  1805,  1805,  *807  , 1808,  1819. 
Cfr.  history  of  Jamaica.  — J.  William,  an 
an  essay  on  the  bilious  fever  , containing  the 
different  opinions  of  those  eminent  physicians 
John  Wiliam  and  Parker  Bennet  of  Jamaica , 
which  was  the  cause  of  a duel , and  termined 
in  the  death  of  both.  Jamaica  printed  and 
London  reprinted.  1752.  8.  — J Hurter  obser- 
vations on  the  diseases  of  the  army  in  Jamaica 
and  on  the  best  means  of  preserving  ths  health 
of  Europeans  in  that  climate,  also  observations 
on  the  hepatitis  in  the  East-Indies.  1788.  sec. 
ediz.  1706.  terza  ivi.  1898.  (Vers.  ted.  Lips. 
1792.  9 ( — R,  Jackson’s  treatise  on  the  fevers 
of  Jamaica  with  some  observations  on  the  in- 
termitting  fever  of  America  and  an  appendix 
containing  some  hints  on  the  means  of  preser- 
ving the  health  of  soldiers  , in  hot  climates. 
Lond.  1791.  8 ( Vers.  ted.  di  C.  Sprengel. 
Lips.  1796.  8.)  — Todd,  upon  the  fevers  epi- 
demic rt  Jamaica.  ("Duncan  , armai,  of  medi- 
cine. 1796.  V l )■  W.  Lkmpriere,  practical 
observations  on  the  diseases  of  the  army  in 
Jamaica  , as  they  occurred  between  the  years 
1792  and  1797.,*  on  the  situation,  climate  and 
diseases  of  that  Island,  and  on  the  most  pro- 
bable means  of  lessening  mortality  among 
the  troops  and  among  Europeans  in  tropical 
climates.  Voi.  2.  Lond.  1799.  8.  — J.  Walker, 
some  account  of  a pestilential  fever  which  pre- 
vailed in  the  island  of  Jamaica  in  the  years 
1795  , 1794  and  1795.  Extracted  from  a paper 
presented  to  a medical  society  of  that  island. 
(Newyork  med.  reposit.  Voi , I.  sec.  editio. 
1810.  p.  486  — 490.).  — Harris,  vn  the  yellow- 
fever  in  Jamaica.  ( Med.  and  phys.  Journal, 
by  Bradley,  18o5.  January).  — Miller,  ac- 
count of  the  yellow-fever  in  Jamaica.  ( Lond. 
med.  and  phys , Journal.  1820.). 

2.  A.  1508,  15*5.  Oviedo,  1.  c. 

5.  A.  1640.  (Du  TkrtRE,  I,  C.).  1690,  1 695, 
1694,  1695,  1696,  1697,  i700-  F.  Keutsch  , Me- 
clicinalbericht  des  constituirenden  Landphysi- 
cus  zxl  S.  Croix — ilber  das  westincllsche  gelbe 
Eider  mid  andcre  Gegenstande  des  dortigen 
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Medicinahvesens.  Ncbst  einem  Auszuge  aus 
einigen  Briefen , die  Oehleinreibung  ini  gelben 
Fieber  Betreffend.  ( Nordisclies  Archiv  fiir  Na- 
turkunde  von  Pfaff.  1805.  B.  4.  St  2.  p.80  — 
104.).  — Gordoe,  letter  upon  the  yellow-fever 
in  Sedute- Croix  , in  the  appendix  of  a letter 
by  doct.  Chisholm,  to  doct.  John  Haygarth, 
Bond.  1806.  8.  — Schlegèl , am  den  Vestln - 
diske  Climat-Fieber  eller  saakaldte  gule  Feber. 
(Cibi,  for  Lager.  1822.  B.  2.). 

4.  A.  4647,  1648,  1649,  1752,  1755,  1793,  18i6. 
Peleprat.  v.  Magazin  der  auslandischen  Ll- 
teratur  der  ges,  Ileilkunde , von  Gerson,  vnd 
Julius.  B.  i.  p.  25g.  — Geòrgie  Birmk,  ob- 
servations on  yellow-fever.  Extract  of  a letter 
dated  St.  Christophers  4.  January  <817.  ( F.dinb . 
med.  and  surg.  Journ.  Eoi  is.  p.  351— 34<J. 

5,  A.  1754,  1756,1765,  i766,  1795,  1796,  1802, 
18i6.  Brief  account  of  Antigua.  Bond.  i789.  — 
F.  Oleary,  observations  upon  the  yellow-fever 
of  Antigua.  ( Med.  Journ.  T.  16.  p.  491.).  — 
Musgrave,  history  of  the  progress  , and  in- 
quiry into  the  causes  Of  the  yellow  fever,  as  it 
appeared  in  the  island  of  Antigua  in  the  year 
1816.  Bommunicated  by  De.  Ferguson.  (Med. 
chir.  Transact.  Bond.  Voi.  9.  Part , l.  p.  92  — 
142.). 

1.  A.  1770,  1771,  1795,  1794,  1775,  i796,18;6. 
CPr.  Wright,  1.  c.  — Chisholm  in  Edinb. 
med.  Comment,  for  the  year  1793.  — « But 
the  most  remarkable  of  all  the  epidemics  of 
this  kind,  which  affected  the  West  Indies,  was 
that  which  arose  in  1795  , first  noticed  in  the 
Island  of  Grenada,  in  the  month  of  March.  >* 
(Blane,  !,  c.  p.  i59.). 

2.  J Clarke,  a treatise  on  the  tjellow  fever 
as  it  appeared  in  the  island  of  Dominica  in 
the  years  1795,  94,  95  and  96,  Bond.  1797.  8. 
E : Cassan,  1.  c. 

5.  A.  1669,  1682,  1690,  1693,  i694  (St,  Pier- 
re), 1696  , 1697,  170i,  no5,  1706  (St.  Pierre), 
1735,  1751  (St.  Pierre),  1762.  1770,  1771,  1772, 
1791,  1795,  1794  , 1796,  1802,  1803,  ;805,  1807, 
1808,  1818.  1819,  1821.  Cfr.  Bouton,  histoive  de 
Vétablissement  de  la  repuhlique  de  la  Martini- 
que. Pams  i640.  — Pére  Labat,  norveau  voya- 
ge aux  isles  d* Amérique.  Paris  1722.  — Mo- 
reau de  Jonn’s  precis  historiqne  sur  f irrup- 
tion de  la  fièvre  jaune  à la  Martinique  , en 
1802.  ( Transactions  de  la  socièlé  medicale 
d' emulation.  18i6.  Bèimprimè  par  ordre  de 
*S\  Exc.  le  Ministre  de  la  guerre),  — A.  M. 


J,  Savaresy,  de  la  fièvre  jaune  en  gènéral  et 
particulièrement  de  celle  qui  a regné  d la 
Martinique  Van  Xl  et  XII,  (i803  et  1804.).  Avec 
des  observations  sur  les  autres  maladies  de 
celle  ile  ou  des  Antilles  et  un  essai  sur  son 
his  to  ire  naturelle.  Naples  1809. 

4.  A.  1665,  1767,  1802.  Du  TèRTRE,  1.  c.  — 
Lf.blond,!.  c.  — Allan,  v.  Maqazin  cler  ausi. 
Literatur  der  ges.  Ileilkunde  von  Gerson,  und 
Julius,  1.  c.  p.  244.  — Bollo,  observations 
on  the  diseases  of  the  army  at  St.  Lucia.  Lon- 
don 1781.  8. 

5.  A.  1647,  1694,  1695,  1696,  17l5,  l72i,  1755, 
1734,  1793,  1807  , 1815  , 1816,  Richard  Towne, 
d treatise  of  the  diseases  most  frequent  in  the 
West-Indies , and  herein  more  particularly  of 
those  which  occurred  in  Barbadoes.  London 
1726.  — Philips,  Journal  of  his  voyage  from 
England  to  Barbadoes.  In  : Churchill’s  col- 
lection of  voyages.  London  1752.  T.  6.  p,  175.  — 
Warren  a treatise  concerning  the  malignant  fe- 
ver of  Barbadoes  and  the  neighbouring  islands, 
with  an  account  of  the  seasons  there , from  the 
year  1751  — 1738.  In  a letter  to  Dr.  Mead . 
Bond-  1740.  8.  Prima  edizione  1754.  4.  Gri- 
fitii  Hughes  the  natural  history  of  Barba- 
does. London  1750.  fol.  p.  57.  A treatise  on 
the  disease  most  frequent  in  the  Westindies  , 
and  particularly  in  Barbadoes.  London  1751. 
4.  — W.  Hillary  observations  on  the  chan- 
ges of  the  air  and  the  concomitant  epidemical 
diseases  , in  the  island  Babadoes  to  which  is 
added  a treatise  on  the  patrid  bilious  fever , 
commonly  called  the  yellow  Fever,  and  such 
other  diseases  as  are  indigenous  or  endemica! 
in  the  West  India  Islands  , or  in  the  terrid 
Zone.  London  1759.  (Versione  fed.  Lips.  1769  ). 
— W-  Ferguson  , an  inquiry  into  the  origin 
and  nature  of  the  yellow-fever , as  it  had  la- 
tely appeared  in  the  West-Indies,  with  official, 
documents  relating  to  this  subject.  ( Medico-chi • 
rurg.  Transactions . i8i7.  Voi.  8.  F.  i.  p.  108 — 
172.  P.  2.  p.  585—594.). 

6 A.  1760.  Roup pe,  1.  c.  — Bcschryving  van 
het  Eyland  Curacao  en  dc  daronder  hoorenden 
Eylanden.  Amst.  1781. 

7.  Richard  Jones,  account  of  the  yellow  fe- 
ver, which  appeared  in  an  epidemic  form , in 
Bermuda,  during  18;9,  an  of  the  method  of 
treatment  adopted.  ( The  London  med.  reposi- 
tory. 1825.  Voi.  19.  p.  198.;. 
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IV.  Nò  meno  crudele  mostrassi  questa  malattia  verso  l’America 
settentrionale1,  chè  invase  Boston  Filadelfia  3 , Charleston  * , 


1.  «In  North-Aiucrica  , dire  AiV  Gilbert 
Blank,  (1.  c.  p.  i45)  i/ie  /im  mention  of  it  is 
at  Boston  in  1695,  ivhere  it  was  believed  to 
be  brought  by  the  fleet  from  the  West- Indies, 
under  Admiral  Wheeler  , and  probably  de- 
rived from  what  was  imported  in  the  fleet  from 
Siam,  a few  years  ago.  The  next  mention  of 
it  on  that  continent  wae  at  Philadelphia  in 
4695,  and  at  Carlcstowne  the  sume  yeas.  We 
next  hear  of  it  at  Newyotk  in  1702.  » 

2.  A.  4693,  1796,  1798,  1799,  1802,  1819  War- 
rkn  letter  to  Pearson  on  the  fever  which  pre- 
vailed in  last  autumn  in  the  town  of  Boston 
V796.  (Med.  Rep.  Newyork  18OO,  p.  431— 157)* 
Rakd  on  the  epidemy  of  Boston , in  1798' 
( The  medical  repository.  Vol.V.  ),  — S,  Brown 
a treatise  on  the  nature,  origin  and  progress 
of  the  yellow  - fever  with  observations  on  ist 
treatment.  'Composing  an  account  of  the  di- 
sease in  several  of  the  capitals  of  the  united 
states  but  more  particularly  as  it  has  prevai- 
led in  Boston,  Boston  i800,  8.  Cfr.  anche:  Me- 
dical repository  1799.  Voi.  2.  No.  4.  art.  4. 
Voi.  5.  No.  3.  art.  9.  Voi.  •*.  Review.  Re- 
port. of  a Comitee  of  the  board  of  health  of 
the  town  of  Boston,  appointed  on  the  óOth  of 
August  I8i9,  to  investigate  and  state  all  the 
facts  relative  to  the  ship  « Ten  Brothers.  » 
V.  American  med.  recorder.  Voi.  4-  No.  is. 
— W.  Ingalis  in  Mitchell  and  Pascalis 
New -York  medical  repositosy.  Voi.  3.  No. 
io,  44.  — W.  Gamagk  some  account  of  the 
fever  which  existed  in  Boston  during  the  au- 
tumn and  winter  of  iSi7  and  i8: 8.  Boston 
4818,  8. 

3.  Negli  anni  1699,  1741,  l745,  1744,  1747, 
4749,  1751,  1760,  1762,  1795,  1797,  4798,  4799, 
4802,  1805,  1805,  18|9,  <820.  MaiH.  Carey  a 
short  account  of  the  malignant  fever  lately 
prevalent  in  Philadelphia  with  a statement  of 
the  proceedings  that  took  place  on  this  subject 
in  different  parts  of  ihe  united  states.  Phila- 
delphia 1795.  — Nassy  sw-  la  cause,  la  nature 
et  le  trailement  de  la  maladie  épidémique  qui 
regne  à Philadelphie  i793.  1795,  8.  — IIell- 
muth  kurze  Nachricht  von  dem  sogenannten 
gelben  Fieber  , welches  in  Philadelphia  vom 
August  bis  October  1793.  epidemisch  gewesen 
ist.  ( K.  Spreiagkl’s  Beitrùge  zur  Geschichte 
der  Mediein.  B.  ì.  St.  2.).  — Felix  Pascalis 
on  the  atmospheric  causes  of  the  epidemic  in 
Philadelpia  1795.  — Benajmin  Bosh,  inquiry 
into  the  late  epidemic  fever  at  Philadelphia. 
De  cembro  47o3.  — Dello  stesso  an  account 


oil  the  bilious  remitting  yellow  fever  , as  it 
appared  in  tke  city  of  Philadelpia  in  the  year 
1795.  Philadelph  4794  , 8.  ( Versione  tede- 
sca di  Hopeengartser  e Aotemueth  Tu- 
bingen 1796  , 8 ).  — Dello  stesso  medical 
inquiries  and  observations  containing  an  ac- 
count of  the  bilious  remitting  yellow  - fever 
as  it  appeared  in  Philadelphia  in  the  year 
4794,  together  with  an  inquiry  into  the  proxi- 
mate cause  of  fever , ond  a defense  of  blood- 
letting , as  a remedy  for  certain  diseases. 
Philadelphia  1796,  8.  dello  stesso  medical  in- 
quiries and  observations  containing  an  ac- 
count of  the  yellow  - fever  , as  it  appeared  in 
Philadelphia  in  4797,  and  observations  upon 
the  nature  and  cure  of  the  gout  and  hydro- 
phobia. Philadelphia  1798,  8.  — dello  stesso 
observations  upon  the  oriyin  of  the  malignant 
bilious  or  vello w - fever  in  Philadelphia,  and 
upon  the  means  of  preventing  it,  addressed  to 
the  citizens  of  Philadelphig.  48i8,  8.  — Dello 
stesso  a second  address  to  the  citizens  of  Phi- 
ladelphia conta  ni  ng  additional  proofs  of  do- 
domestic,  origin  of  the  malignant  bilious  or 
yellow  fever,  to  which  are  added  observations 
intended  to  shew  that  a belief  in  that  opi- 
nion is  calculated  to  lessen  the  mortality  of 
the  disease  and  to  prevent  its  recurrence. 
Philadelphia  18OO.  — Dello  stesso  facts  at- 
tended to  prove  the  yellow- fever  not  to  be 
contagious,  and  instances  of  ist  supposed  con- 
tagion explained  upon  other  principles.  In  a 
letter  to  E Miller.  ( Med.  Repos.  Newyork. 
Voi.  6.  1805,  p.  i55 — MO.)  — Dello  stesso  an 
inquiry  into  the  various  sources  of  the  usual 
forms  of  summee  and  autumnal  diseases  in 
the  united  states,  and  the  means  of  preventing 
them.  To  which  are  added  facts  intended  to 
prove  the  yellow-fever  not  to  be  contagious. 
Philadelphia  i8<)5,  8.  — Isaak  Cathkall  a 
medical  sketch  of  the  synochus  maligna  or 
malignant  contagious  fever,  as  it  lately  ap- 
peared in  the  city  of  Philadelphia  1794,  8.  — 
Minutes  of  the  proceding  of  the  comilee  ap- 
pointed in  1795.  by  iile  citizens  of  Philadel- 
phia to  alleviate  the  sufferings  of  the  afflicted 
with  the  malignant  fever.  Philadelphia  4794,  8. 

— F.  Oc v 1 ere  an  account  of  the  contagious 
epidemic  yellow- fever  , which  prevailed  in 
l’hiladetphia  in  the  summer  and  autumn  of 
1797,  comprising  the  questions  of  ist  causes,,  ij 
and  domestic  origin,  characters , medical  treat-  1 
ment  and  preventions.  Philadelphia  1798,  8.— 
rroof  of  ihe  origin  of  the  yellow-fever  in  1 
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Philadelphia  , and  Kensington  , in  the  year 

1797,  from  domestic  exhalations  ; and  from 
the  foul  air  of  the  Snow  Navigation  from 
Marseilles,  and  from  that  of  the  ship  IJidcla 
from  Hamburgh,  in  t o letters,  addressed  to 
the  Governor  of  the  commonwealth  of  Pen- 
sylvania.  By  the  academy  of  medecine  of 
Philadelphia.  1798,  8.  — Proceedings  of  the 
college  of  physicians  of  Philadelphia,  relative 
to  the  prevention  of  the  introduction  and 
spreading  of  contagious  diseases.  Philadelphia 

1798,  8.  — Pacts  and  observations  relative  to 
the  nature  and  origin  of  the  pestilential  fever 
which  prevailed  in  this  city  in  1795,  1797  and 
1798.  By  the  college  of  physicians  of  Phila- 
detpia.  1798,  8.  — Chables  Caldwell  a se- 
miannual oration  on  the  origin  of  pestilential 
diseases  delivered  before  the  accademy  of  me- 
decine of  Phitadelpia  17.  Decemb.  1798.  Phi- 
ladelphia 1799  — Dello  stesso  an  address  to 
the  Philadelphia  medical  society  on  the  ana- 
logies between  yellow -fever  and  true-plague. 
Philadelphia  18O1,  8.  — Dello  stesso  medical 
and  phys.  memoirs  containing,  among  other 
subjects  a particular  inquiry  into  the  origin 
and  nature  of  the  late  pestilential  epidemies 
of  the  united-states,  Philadelphia  1801,  8.  — 
Dello  stesso  a reply  to  Dr.  Hay  gar  Ps  letter 
to  .Dr.  Percival  on  infections  fevers  , and  his 
•>  Address  to  the  college  of  physicians  at  Phi- 
ladelphia on  the  prevention  of  the  American 
pestilence,  exposing  the  medical,  philosophical 
and  literary  errors  of  that  author,  and  vindi- 
cating the  right  which  the  faculty  of  the  uni- 
ted states  have  to  think,  and  decide  for  them- 
selves respecting  of  their  own  country , unin- 
fluenced by  the  physicians  of  Europe.  Phila- 
delphia 1802,  8. — Dello  stesso  some  account 
of  the  malignant  fevers  which  prevailed  in 
Philadelphia  , in  the  autumn  of  the  year  '805. 
( Med.  repository  Newyork.  Hexade  li.  Voi  I. 
i805,  p.  145 — lou.J. — Ch.  Erdmann  dasgelbe 
Fieber  in  Philadelphia  im  JciJir  1 798.  Nebst 
einer  lisle  der  Todtenvom  l.  August  bis  sum 
5i.  October.  Philadelphia  1799,  s. -Tri.  Con- 
die  and  Rich.  Folwell,  history  of  the  pesti- 
lence commonly  called  yellow-fever , which 
almost  desolated  Philadelphia  in  the  months 
of  August,  September  and  October  1798  Phi- 
ladelphia 1798,  8.—  William  Currie  descrip- 
tion of  the  malignant  fever  prevalent  at  pre- 
sent in  Philadelpia  1795,  8.  Dello  stesso  Im- 
partial review  of  Dr.  Bush's  Inquiry  into  the 
late  epidemic  fever.  Philadelphia  1784,  8.  - 
Dello  stesso  treatise  on  the  synochus  icleroi- 
des  or  yellow  fever.  Philadelphia  1795  , 8.  — 
Dello  stesso  observations  on  the  causes  and. 
cure  of  remitting  bilious  fevers.  To  ivhicli 
>s  annexed  an  abstract  of  the  opinion 
and  practice  of  different  authors  , an  ap- 
pendix , exhibiting  facts  and  reflections 


relative  to  the  synochus  icteroides  , or  yel- 
low-fever. Philadelphia  i798,  8.  — Dello 
stesso  Memoirs  of  the  yellow- fever  , which 
appeared  in  Philadelphia  and  other  parts  of 
the  united  states  of  America,  in  the  summer 
and  autumn  of  the  present  year  1798.  Phila - 
delph.  1798,  8.  — Dello  stesso  a sketch  on 
the  rise  and  the  progress  of  the  yellow-fever 
and  of  the  procedings  of  the  board  af  health 
in  Philadelphia  in  the  year  1799,  to  which  is 
added  a collection  of  facts  and  observations 
respecting  the  origin  of  the  yellow-fever  in 
this  country  and  a review  of  the  different 
modes  of  treating  it.  Philadelphia  1800,  8.  — 
Dello  stesso  observations  on  the  treatment  of 
the  malignant  yellow-fever  which  prevailed 
partially  in  the  city  and  liberties  of  Phila- 
delphia in  the  summer  mid  autumn  of  i802. 

( Medical  and  physical  Journal  by  Bradley. 
1815.  Ferbruasy  p.  97— 105.  ),  — Dello  stesso 
a view  of  the  diseases  most  prevalent  in  the 
united  slates  of  America  in  different  seasons 
of  the  year.  With  an  account  on  the  most  im- 
proved method  of  treating  them.  Philadelphia 
18U,  8.  — Dello  stesso  facts  and  arguments  in 
favour  of  the  origin  and  contagious  nature 
of  the  pestilential  or  malignant  yellow-fever, 
which  has  prevailed  in  different  commercial 
cities  and  seaport-towns  of  the  united-  states , 
more  particularly  since  the  summer  1795.  In 
a letter  to  Dr.  David  Hosack.  ( The  Ameri- 
can med.  and  phys.  Beg.  by  Dr.  Hosack  Voi.  i. 
!8i4.  Oclob.  VI.  p.  8i — I9I.J  J.  Deveze  re- 
cherches  et  observations  sur  les  causes  et  les 
effets  de  la  maladie  épidérnique,  qui  a ravage 
Philadelphie  en  1795,  depuis  le  mois  di  Joùi 
jusqu'à  la  moitié  de  celili  de  Décembre.  Phi- 
ladelphie 179 ì.  — Dello  stesso  diss.  sur  la 
fidar  e j amie,  qui  a regné  en  Philadelphie  en 
1695.  Paris  ifc04.  - Report  of  the  faculty  of 
medicine  of  the  Governor  Thom.  Mifflin.  A 
correct  account  of  the  origin  , progress  and 
nature  of  the  disease  that  has  recently  afflic- 
ted the  city  of  Philadelphia.  ( Med  repository. 
Newyork.  Voi.  1.  2.  edit.  180i,  p.  591-598.  ). 
— On  the  temperature  of  the  summers  which 
are  adapted  to  give  activity  to  the  infection 
or  seeds  of  the  yellow- fever,  in  the  city  of 
Philadelphia.  ( American  med.  recorder.  Voi.  1. 

1 8 1 8,  p.  159—146.  ) — Report  of  the  joint  Co- 
mi tec  of  Councils,  relative  to  the  malignant 
or  pestilential  diseases  of  the  summer  and 
autumn  of  :820,  in  the  city  of  Philadelphia. 
Philadelphia  4821,  8.  — An  account  of  the 
nellow-or  malignant  fever  which  appeared  in 
the  city  of  Philadelphia  in  the  summer  and 
autumn  of  i820  , with  some  observations  on 
that  disease.  Bead  before  the  academy  of  me- 
decine. By  Samuel  JacskOn.  (N.  Chapman’s 
Philadelphia  Journal  of  medical  and  physical 
sciences.  i82i.  Voi  I.  No.  2.  ) - Remarks  m 
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certain  parts  of  » /n  account  of  the  yellow- 
er malignant  fever  as  it  occurred  in  Phila- 
Jelphia  1850.»  By  S.  Jackson.  Philadelphia 

1821.  ( American  med.  recorder.  Voi.  1.  i82i. 
No.  4.  ) — An  account  of  an  epidemie  fever 
which  prevailed  among  the  negroes  of  Phila- 
delphia in  the  year  1821.  Read  before  the 
Philadelphia  academy  of  me  decine.  By  G. 
Emerson.  ( N.  Chapman’s  Philadelph.  Jour- 
nal. Voi.  5.  No.  2.  J. 

4.  A.  1699,  1752,  i7"9,  1713,  1748,  1733,  1792, 
1794,  1797,  1798,  1800,  180i,  1802,  1804,  1807, 
1816,  i8i7.  J.  Lining,  a description  of  the  Ame- 
rican yellow-fever.  Jn  a letter  to  Dr.  R. 
Whyt,  at  Edinburgh.  Dated  Charlestown  14. 
December  1753.  ( Physical  and  literary  essays 
of  Edinburgh.  Voi . 2).  — J.  Harris,  on  the 
yellow-feber  in  Charleston.  (Philadelph.  med. 
and  phys.  Jonrn.  Par  t A.  Pol  2,  1805.  II.).  — 
Lionel  Chalmers  , an  account  of  the  wea- 
ther and  diseases  of  South- Carolina.  Lon- 
don 1776,  2 Voi  8.  Versione  ted.  Stenda! 
1796.  — L.  L.  W-  Shecut,  essay  on  the  yel- 
low-fever of  i8i7,  ai  Charleston.  1818,  8.  — Dello 
stesso.  Medical  and  physiological  essays,  con- 
taming  topographical , historical  and  oilier 
sketches  of  the  city  of  Charleston,  from  its 
first  settlement , to  the  present  period  2.  Es- 
says on  the  prevailing  fever  of  I8i7  , ediz. 
sec.  3.  Essays  on  contagion  and  infection,  4. 
Essays  on  the  principles  and  properties  of 
the  electrical  fluid,  the  whole  of  which  are  de- 
signed as  illustration  of  the  domestic  origin 
of  tho  yellaw-fever  of  Charleston,  and  condu- 
cing to  the  formation  of  a medical  history  of 
the  state  of  Sout- Carolina.  Charleston  1819, 
8. — Tidyman  , on  the  yellow-fever  of  Char- 
leston.— D.  Ramsay,  facts  concerning  the  yel- 
low-fever as  it  appeared  at  Charleston,  (Me- 
dicat  repository.  Pol.  4.  No.  8,  art.  u.).  — J. 
II.  Dickson,  on  the  yellow-fever  in  Charle- 
ston 1817.  (Chapman’s  Philadelphia  Journal 

1822,  Febr.).  — Th.  Legare,  inaug.  disserta- 
tion on  the  late  yellow- fever  in  Charleston  1817, 

1.  A.  1798.  Chanmng,  an  account  of  the  pe- 
stilential disease  which  prevailed  at  Newton - 
don.  (Med.  reposit.  i799.  Pol.  2.  No.  4.  art. 
6.  7.).  — IIolt,  a short  account  on  the  yel- 
low fever  as  it  appeared  in  Newlondon  in  Au- 
gust , Sept,  and  Oct.  , with  an  accurate  list 
of  those  ivho  died  of  the  disease  , the  dona- 
tions etc.  Newlondon  1798,  8.  — Charles 
Scott,  short  account  on  the  yellow-fever , as 
it  appeared  in  New -London  1798.  New- Lon- 
don 1798,  8. 

2.  A.  1702,  1721,  1745,  1748,  1791,  1794,  1793, 
1796,  1798  , 1799,  1800,  1801,  i80J,  1803  , 1805, 


i8i9,  1822.  Smith,  letters  to  docteur  Duel  on 
the  yellow  fever  al  Newyork,  in  Webstar,  col- 
lection on  bilious  fever.  — Addom,  inaugural 
dissertation  on  the  malignant  fever  which  pre- 
vailed in  Newyork  during  the  Augusi  , Sep- 
tember and  Ociober  1791.  — Alex.  Hosack  , 
on  the  yelow-fever  as  it  appeared  in  Newyork 
in  i795.  Newyork  1797  , 8'  — R.  Bayley  , on 
the  epidemic  fever  of  Newyork,  in  1795.  — Dello 
stesso  , letters  relative  to  the  sickly  state  of 
Newyork  1 796  —Delio  stesso,  letters  from  the 
health  office  submitted  lo  the  common  council 
of  the  city  of  Newyork  i"98,  8-  — Dello  stesso, 
inaugural  dissertation  on  the  origin  and  pro- 
pagation of  yellow  fever.  Newyork  '802  — Re- 
port of  the  comilee  appointed  by  the  medical 
society  of  the  state  of  Newyork  during  the 
summer  and  autumn  of  the  year  1798.  Ne  - 
york  1799,  8.  — Seaman,  an  inquiry  into  the 
causes  of  the  pestilence  or  the  yellow-fever  in 
Newyork.  (Medical  repository  . T’ol.  1.  No.  5. 
art.  2.).  J.  Il  ardi  e , an  account  of  the  mali- 
gnant fever  lately  prevalent  in  the  city  of 
Newyork  in  1798 .Newyork  1799.  — B. Dwight, 
some  remarks  on  the  origin  and  progress  of 
the  malignant  yellow -fever  as  it  appeared  in 
the  village  of  Catskils,  state  of  Newyork  in  i805. 
(Med.  Journal.  T.  15.  e 14  ).  — Edward  Mil- 
ler , observations  on  that  form  of  pestilence 
called  yellow-fever  (Medical  repository.  Pol.  2. 
p.  579.).  Dello  stesso  report  on  ihe  malignant 
disease  , which  prevailed  in  the  city  of  New- 
york , in  the  autumun  18O8  (Med,  and  phys. 
Journal.  i8o7.  T.  17.  p.  97.).  — Dello  stesso 
report  on  the  malignant  disease  called  yellow-  1 
fever  of  Newyork  1809.  — M.  John  Knight, 
account  on  the  yellow-fever  which  prevailed  in 
the  city  of  Newyork  in  the  summer  of  1792.  In 
a letti r io  Dr.  Hosack  6.  Novemb.  1809.—  Fe- 
l x Pascali»,  observations  on  the  yellow  fever. 
(Med,  repository.  Newyork.  I'ol.  5,  1800, 
p.  544  — 551.  Pol.  4,  180 1,  p.  8 — 17  elt 
i21  — 150.),  — Dello  stesso  statement  on  the 
occurrences  daring  a malignant  yellow-fever 
in  the  city  of  Newyork  in  the  summer  and  au- 
tumnal months  of  i8i9.  New-Tork  I819  —Dello 
stesso  discourse  delivered  before  the  Newyork 
country  med.  society  on  yellow  fever.  New . 1 
york  1825  , 8.  — Ch.  Y bates  , review  of  an 
essay  on  the  bilious  epidemic  fever  prevailing 
in  the  stateof Newyork.  Albany  i8i5,  8.  — Johns  j 
Watt’s,  account  of  the  yellow  fever  which  ap- 
peared various  parts  of  the  united  slates  du " 1 
ring  the  summer  and  autumn  of  1819.  (New-  j 
york  medical  and  surgical  register  1820.  No.  4. 
p.  2i9.).  — K.  Drake’s  , description  of  the 
yellow  fever  as  it  occurred  in  Newyork  in  the  1 
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summer  and  autumn  of  1819.  (Mitchill’s  and 
Pascalis,  Newyork  med ■ Repos.  Voi  6,  No. 

2.  — Strictures  on  Dr.  Drakejs,  account  of 
the  yellow-fever  as  it.  occurred  in  Newyork  in 

1819.  Communicated  in  a letter  to  the  Editors 
by  Stephen  "Brown,  M.  D.  of  Newyork.  {Ame- 
rican med.  recorder.  Voi.  4.  No.  15.).  — Re- 
port of  the  Commilee  of  the  medical  society 
of  Newyork  explanatory  of  the  causes  and  cha- 
racter of  the  epidemic  fever  which  prevailed 
in  Banker-Street  and  its  vicinity  in  the  sum- 
mer and  autumn  of  i820.  — Published  by  or- 
der of  the  society.  Newyork  1820.  — Remarks 
on  the  report  of  the  med.  society  of  Newyork 
explanatory  of  the  causes  and  character  of  the 
epidemic  fever  which  prevailed  in  Banker-street 
and  its  vicinity  in  the  summer  and  autunni  of 

1820.  Newyork  1820  — A statement  of  facts  re- 
lative to  the  late  fever  which  appeared  in  Bank- 
er-street and  its  vicinity  in  the  summe  and 
autumn  of  1 820.  By  Townsend,  Hosack  and 
Bayley.  Newyork  i720.  — Some  remarks  on 
the  review  of  te  « Paper  relating  to  the  fever 
in  Newyork  , 1820.  » ( American  med.  recor- 
der. Voi.  4.  No,  id.).  — Samuel  Jackson,  some 
remarks  on  the  review  of  the  papers  relating 
to  the  fever  in  Newyork.  1820.  (Ivi  Voi:  4. 
p.  4i9.).  — A reply  to  the  remarks  ( of  Dr. 
Samuel  'Jackson  ) an  the  review  of  the  per 
pers  relating  to  the  fever  in  Newyork  in  i82o. 
(. American  med.  recorder . Voi.  4.  No.  16.). 
— Beck,  report  to  the  fever  in  Newyork  on 
the  yellow -fever  at  Middletown  1820.  (Ivi  Voi. 
4.  p.  58 i.  — P.  S.  Townsend,  an  account  of 
the  yellow-fever  as  it  prevailed  in  the  city  of 
Newyork  in  the  summer  ad  autumn  of  1822, 
Newyork  1822,  8.  — C.  C.  Yates,  observations 
on  the  yellow-fever  reigning  at  Newyork  in 
the  summer  and  autumn  of  the  year  i822. 
Mitchill’s  nnd  Pascali  s,  Newyork  mod.  re- 
pository 1825,  August  ).  — Autopsie  examina- 
tions of  two  cases  of  y elio  w- fever  j with  re- 
marks. By  Dr.  C.  C.  Blatschly  ( Newyork 
med  reposit.  Voi.  25  ). 

5.  A.  1796  , 1'98,  1800,  1802  , 1805,  1821.  A. 
I.  de  Bos  set  , cm  account  of  the  yellow- fever 
as  it  appeared  in  Wilmington,  Northcarolina 
in  i799.  (Newyork  tried,  repository,  Voi.  2. 
sec.  edit.  p.  i53.),  J.  Tilton,  observations  on 
the  yellow  fever  as  it  appeared  at  Wilming- 
ton, Delaware  , in  the  summer  and  autumn 
Of  1788.  (hi  Voi.  5.  1800,  p.  128  — 156).  — 
Vaughan’s,  concise  history  of  the  autumnal 
fever  which  prevailed  in  the  borough  of  Wil- 
mington in  the  year  !8o2.  Wilmington  1805, 
8.  — Dr.  II ill  , on  the  yellow-fever  of  182i. 
of  Wilmington.  (American  med , recorder  i822. 
Jcrn.  p.  86  — 92  ). 


4.  A.  1794,  1797,  179g,  1799,  t800,  1802,  18)5, 
1808,  i8i9.  Drysdale  , history  of  the  yellow- 
fever  of  Baltimore  in  1794.  ( The  Philadelphia 
medical  museum.  1803.  Pol.  4 ).  — Moores  , 
opinions  of  the  medical  faculty  relative  to  the 
domestic  origin  of  the  pestilential  sickness  in 
Baltimore  18‘)0.  (Medical  repository.  Voi.  4. 
ATo,  14.  art  6.  — D.  M.  Reese,  observations 
on  the  epidemic  of  18;9  , as  it  prevailed  in  a 
part  of  the  city  of  Baltimore.  Baltimore  i8i9, 

8 — A series  of  letters  and  other  documents 
relative  to  the  late  epidemic  or  yellow  fever  , 
comprising  essays  of  the  physicians  etc.  Bal- 
tmiore  1820,  8.  — P.  Chatard,  on  the  yellow- 
fever  as  it  appeared  at  Baltimore  , state  of 
Maryland  in  the  summer  and  autumn  of  1800. 
Comunicciied  in  a letter  to  Dr.  Miller  (New- 
york med.  repository.  Voi.  4.  1801,  p.  235  — 
237  ). — Dello  stesso  Malignant  fever  in  Bai 
timore  (Ivi  Vo!,  5,  1g20,  p.  261  — 263.).  — Re 
port  of  the  medical  society  and  medical  coun 
sii  of  Maryland . on  the  causes  of  the  last  epi- 
demic etc.  (Ivi  Voi.  5. No.  '.).  — Jhon  Revere, 
an  account  on  the  fever  which  prevailed  ir 
certains  part  of  Baltimore  during  the  sum 
me>‘  and  autumn  of  18i9,  with  some  remarks 
on  its  origin  ad  treatment.  (Medical  recorder. 
Voi.  5,  No.  2,  1820,  p.  214  — 258  ).  — Edward 
Johnson  ( Mayor  of  Baltimore ) , a series  of 
letters  an  other  documents  relating  to  the  fate 
epidemic  or  yellow-fever,  comprising  the  cor- 
respondence of  the  mayor  of  the  city  , the 
board  of  health  , the  executive  of  the  state  of 
Maryland,  and  the  reports  of  the  faculty  and 
district  medical  society  of  Baltimore  etc.  Bal- 
timore 1820,  8. 

3.  A.  1757,  1711,  » 7 45,  1793,  1697.  1799, 1800, 

1821.  J.  Mitch  .ill  , an  account  of  the  yellow- 
fever  which  prevailed  in  Virginia  in  the  years 
1757  , i74i  and  1712.  In  a letter  to  the  late 
Cadwallader  Colden.  ( American  nvd.  and 
phys.  register  by  Hosctk  1815.  Octob.  p.  536 

— 565.).  — Hansford  and  Taylor,  of  the  yel- 
low-fever in  Norfolk  18OO.  ( M*d.  repos.  New- 
york. Voi.  4.  p.  205  — 208,).  — Seldf.n  and 
Whitehead  , on  the  yellow- fever  at  Norfolk 
(Virginia)  in  the  summer  and  autumn  of  1800. 
(Newyork  med.  repository.  Pol.  4.  i801.  p. 
528  — 557  ).  — Bobert  Archer,  history  of 
the  yellow  fever  as  it  appeared  in  Norfolk  , 
during  the  summer  and  autumn  of  )82i.  (Ame- 
rican med.  recorder  1821.  Jannuary.  p.  6o — ”5.). 

— Cadwallader  Golden,  observations  on  the 
yellow-fever  of  Virginia  , with  some  remarks 
on  Dr.  J.  MitchiWs  account  of  the  disease  in 
a letter  to  the  late  Dr.  Mitchill  (American 
med.  and  phil,  regist.  Pol.  4.  p,  578  — 585  ). 

1.  Observations  on  yellow-fever , read  before 
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Incrudelì  poi  anche  alle  Floride  i*>  al  Messico  e massime  a Vera 
Crux  2 , come  pure  nell’  America  meridionale  3 ? e principalmente 
lungo  le  sponde  dell’  Orenoco  4 e nel  Bissile  5. 


the  medicai  society  of  the  district  of  Colombia, 
by  B.  Washington.  Newyork  1824. 

2.  W.  R.  Warring,  report  to  the  city  coun- 
cil of  Savannah  on  the  epidemic  disease  of 
1820.  — L.  H.  Forth,  Sdirei  ben  iiber  das  im 
Jahre  1820,  in  Savannah  ausgebrochene  gelbe 
richer  ( Magazin  der  ausldndischen  Literatur 
der  (jesammfm  Heilkunde,  herausgegeben  von 
Gerson  imd  Julius.  /?.  3.  |>.  i2  ).  Cfr.  W.  C. 
Daniele,  observations  upon  the  autumnal  fe- 
vers of  Savannah.  ( Edinburgh  med , and  surg. 
Journal.  1827,  July,  p.  i74 .). 

5 A.  17%,.  1799,  I8i7,  1819,  1820,  182?.  Ar- 
chibald Robertson  , medical  topography  of 
New  Orleans  with  an  account  of  the  princi- 
pal diseases , that  affected  the  feet  and  army 
of  the  late  unsuccessful  expedition  against 
that  city.  (Edinb.  med.  and  surg.  Journ.  Eoi. 
t2.  1810.  p.  i29  —158.).  — Rapport  fait,  à la 
società  medicale  de  la  Nouvelle-  Orléans  sur 
fièvre  jaune  qui  a regné  d'ime  manière  épi- 
demique  pendant  l'été  de  i8i7  , par  Gros  et 
Gerardin.  Nouv -Orléans  1818,  8.  — N.  V.  A. 
Gerardin,  mémoires  sur  la  fièvre  jaune  con- 
sider ée  dans  sa  nature  et  dans  ses  rapports 
uvee  le  Gouvernement.  Paris  i820,  8.  — Rap- 
port public  au  noni  de  la  società  médieale  de 
Nouvelle-  Orléans  sur  la  fièvre  jaune , qui  y a 
régnè  épidèmiquement  durant  Pàté  et.  Vctu- 
tomne  de  i8t9,  hi  et  approuvé  dans  sa  séance 
du 2t}  Mai  1820. Nouvelle- Orléans  1820.8.  — Du- 
puv  de  Chambery  , historical  sketch  of  the 
endemie  yellow-fever , which  prevailed  in  the 
city  of  New- Orleans  in  the  summer  and  au- 
tumn of  1 8 ! o>  (Mmtchill  and  Pascali s,  New- 
york medical  repository.  Voi.  G.  No.  i.).  — J. 
Baxter  , malignant  bilious  remittent  or  yel- 
low fever  in  New- Orleans  in  the  year  1819. 
(Ivi  p 269.).  — Report  of  the  piny  sico -medical 
society  of  New- Orleans  on  the  epidemic  of 
1820.  (Published  by  order  of  the  society.  New- 
Orleans  i82i.).  — .1.  L.  Ciiabert  , reflexions 
médicalcs sur  la  maladie  spasmodico-lipyrienne 
des  pays  chauds  valga irement  appellée  fièvre 
jaune.  Nouvelle- Orleans  1821,8  E : Dr.  J.  L. 
Chabert,  in  New- Orleans , iiber  die  daselbst 
in  den  Monathen  September  October  and  No- 
vemaer  i822,  herrschende  Gelbe  Fieber  Seuche. 

( Magazin  der  ausldndischen  Literatur  der 
qesammten  Heilkunde  von  Gerson  mid  Julius. 

B 7.  p.  29.). — J.  R.  Raoul  de  Champanoir, 
metodo  de  euracion  de  la  fiebre  amar  illa. 
Nueva  Orleans  T82i.  — P.  F.  Thomas,  essay 


sur  la  fièvre  jaune  d'Jmérique  ou  considera- 
tions sur  les  causes,  les  symptomes,  la  nature 
et  le  traitement  de  cette  maladie , avec  Vhistoire 
de  P epidemie  de  Nouvelle- Orleans  en  1822,  et 
le  resultai  des  nouvelles  recherches  d'anato- 
mie pathologique , entreprises  pour  en  deter- 
miner le  siège.  Précédé  de  considérations  hy- 
giéniques  sur  la  Nouvelle-  Orléans  par  J.  M. 
Picornell.  Nouvelle- Orléans  et  Paris  1823, 8. 

4.  A.  !8i9,  1820.  Report  of  the  Commitee  ap- 
pointed to  investigale  the  causes  and  extend 
of  the  late  extraordinary  sickness  and  mor- 
tality in  te  town  of  Mobile.  Mobile  1820.  8. 

5.  Remarks  on  the  epidemical  bilious  fever 
which  prevailed  in  Louisville  , Kentucky  and 
its  vicinity  , in  summer  and  autumn  of  is2l 
and  1822.  by  John,  C,  Harrison.  (Chapman's, 
Philadelphia  Journal  1824.). 

6.  Charles  Coffin,  an  account  of  the  pe- 
stilential fever , which  prevailed  at  Newbury - 
Port,  State  of  Massachusetts  in  1796,  in  a let- 
ter to  Dr.  E.  H.  Smith.  ( Med.  repos.  New- 
york  Voi.  l.  p.  495—496  ).  — M.  Brown,  brief 
remarks  on  the  origin  of  the  yellow-fever , in 
some  parts  of  the  stale  of  Rhode- Island.  [Med. 
repos-  Neworlc , Voi  5.  1800.  p.  267—280.).— 
S.  Anderson  an  account  of  a bilious  yellow- 
fever  which  prevailed  on  board  the  united  sta- 
tes ship  Delaware  in  the  Island  Curacao  from 
the  beginning  of  Nov.  1799.  until  de  latter  end 
of  Febr.  i8o0.  (Med.  Rep.  Newyorlc.  Voi.  5. 
p.  280  ).  — Wheaton,  on  the  yellow-fever  of 
Providence.  (Ivi.  Voi.  10.  p.  529.).  Pardon 
Bowen,  observation  on  the  origin  and  nature 
of  the  yellow-fever  which  prevailed  in  Provi- 
dence . Rhode  Island  in  the  summer  af  1803. 
(The  American  med.  and  philos.  register  by 
Dr.  IIosacr.  Voi.  III.  p.  53t — 566.)  — Joseph 
Comstock,  remarks  on  febrile  diseases  with  a 
definition  of  fever  in  a discourse  readbefore  the 
medical  society  of  Rhode  Island  on  their  third 
anniversary.  Sept.  i8i4.  Providence  i8i4.  8.  — 
Dr.  Samuel  A.  Cartwright’s,  Versiteli  fiber 
das  gelbe  Fieber  zu  Notches . ( Medical  recorder. 
Voi.  9.  In:  Magazin  der  ausldndischen  Litc- 
ratur  der  gesammten  Heilkunde  von  Gerson, 
und  Julius.  1826  Mai,  Junius,  p.  585  ). 

1.  B.  Romans,  a concise  natural  history  oj 
East-and  West-  florida.  Newyork  )775.  p 235. 

2 A.  1762,  1794  , 1798,  i800,  1002.  A.  Hum- 
bold.  Beschreibung  von  Neu-Spanicn . Tubin- 
gen 1 805,  8.  B.  4.  p.  425.  — Dello  stesso  es- 
sai politique  sur  le  Mexique.  — E : Extrait 


- 
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des  essais  politiques  sur  le  Mexique.  ( Sedil- 
lot,  ree.  period,  de  la  soc.  de  médecine  de 
Paris.  T.  40.  p.  210.  37' 8.  4i3.).  — Exlracto 
de  una  memoria  sobre  el  no-contagio  de  la 
fiebre  amarilla  par  Dr.  Nicol.  Molerò,  (Pe- 
riòdico de  la  Sociedad  medico- quirurgica  de 
Cadiz.  T.  4.  p.  4i. 

5.  « In  the  Spaniseli  West  Indies,  dice  Sir 
Gilbert  Blane.  (1.  c.  p.  i43.),  it  is  mentio- 
ned by  the  historians  of  that  nation  ( See  a 
voyage  to  South- America  to  measure  a degree 
of  the  Meridian,  by  Don  George  Juan  , and 
Don  Antonio  D’Ulloa.  English  translation. 
London  1758.  T.  1.  p.  46  ) that  it  was  unknown 
in  thoses  colonies  till  the  year  17-29,  when  it 
appeared  at  Carthagena  in  terra  Firma ; and 
that  it  broke  out  in  Guayaquil  in  Peru  , in 
4740.  » Cfr.  Juan  de  Castelbondo,  tratado 
del  metodo  curativo  exp erimentado  y aprobado 
de  la  enfermedad  del  vomito  negro  epidemico 
y frequente  en  los  puertos  de  las  Indias  occi- 
dentales,  Cartagena  de  las  Indias  i755.  Ma- 
drid 4755.  i2.  — Bajon  mémoires  pour  servir 
à rhisloire  de  Cayenne  et  de  la  Guiana  fran- 
gane. dans  lesquels  on  fait  connaitre  la  nature 
du  climat  de  celle  contrée.  les  maladies  qui  at- 
taquent  les  Européens  nouvellement  arrivés , 
et  celles  qui  regnent  sur  les  blancs  et  sur  les 
noirs,  des  observations  sur  Thistoire  naturelle 
du  pays  et  sur  la  culture  du  pays.  Paris  1777 
et  4778.  Voi.  I.  p.  27.  — Voyage  en  Califor- 
nie  pour  V observation  du  passage  de  Vénus 
sur  le  clisque  du  soleil  par  Chappe  d'Aute- 
ROCHE.  Paris  4772,  4.  p.  41. 

4.  M.  Morgan,  Beschreibung  des  gelben  Fie- 
bers  auf  clem  Orinocko.  tiuss  im  August  18*9, 
(The  Philadelphia  Journal  of  the  medical  and 
phys.  sciences.  4822.  May.  Voi.  4.  No.  4.  p.  1.). 

5.  A,  4643,  4647,  1684  (Olincle) , 1687  , 4688, 
4689,  4690,  469l,  4692,  1693.  Piso,  1.  C.  — Fer- 
rei R A da  Rosa,  tratado  dei  constitugao  pesti- 
lential de  Fernambuco.  Lisboa  i694.  i2,  — 
Labat,  1.  c. 

4.  « In  Europe,  its  first  appearance  was  at 
Lisbon  in  1725  , probably  brought  from  Bra- 
zil , and  it  has  never  since  appeared  there.  » 
( Sir  Gilbert  Blake,  1.  c.  p.  442  ). 

2.  « It  next  appeared  at  Cadix  in  1732,  three 
years  after  its  first  appearance  in  their  colo- 
nies. It  returned  again  in  i744  and  4746,  and 
4764,  and  not  again  till  1800  , « ( Sir  Gilbert 
Blane,  1.  c .).  — Discurso  sobre  el  origen , 
progresos , methodos  curativos,  y demas  cir- 
cumstancias , relations  d la  enfermedad  mali- 
gna contagiosa  en  la  ciuciaci  de  Cadiz  i800. 
Por  un  Jpasianaclo  à la  medicina.  Cadiz  1800. 
45  — Fu  pure  osservata  negli  an  ni  4803,  1804, 


lSlO,  4815,  48i9,  1820,1821,  Juan,  Diaz,  Sal- 
galdo,  reflexiones  acerca  de  la  epidemia  que 
regna  en  Cadiz,  y meclios  de  atajar  los  estra- 
clos  de  una  peste.  Madrid  4800.  — Carlo  Fran- 
cesco Ameller,  descripsion  de  la  enfermedad 
epidemica  en  la  ciuclad  de  Cadiz.  Cadiz  4800. 
— Estuilo  generai  de  las  personas  invalidas 
en  està  ciudacl  de  Cadiz.  Cadiz  1800.  — Ro- 
driguez Armesto,  reflexiones  sobre  la  epide- 
miapaclecicla  en  Cadiz.  1800.  Miguel  Jeirar- 
ren,  relacion  de  las  providencias  tomaclas  por 
el  {lustre  Jyuntamiento  de  Cadiz  en  la  epide- 
mia paclecicla  el  ano  pasado  de  4800.  para  car- 
iar sus  progressos , y aliviar  a sus  vecinos 
pobres.  Cadiz  )80i.  — Petro  Maria  Gonza- 
les, disertacion  medica  sobre  la  calenturama- 
ligna  contagiosa  que  regnò  en  Cadiz  el  ans  o 
pasado  de  4800.  Madrid  1804.  (Traduzione 
ted.di  Borges.  Beri.  i805,).  — BCflexiones  so- 
bre la  epidemia  paclecicla  en  Cadiz  y pueblos 
circumvecinos  à fines  del  anno  18OO.  Por  un 
amante  del  bien  publico.  Cadiz  480i.  Epide- 
miologia Espannola,  6 historia  cronologica  de 
las  pestes , conta g ios  , epidemias  y epizootias 
que  han  aeaeciclo  en  Espuntici  descle  la  veni  da 
de  los  Cartaginese#  basta  el  anno  18O1.  Con 
nolicia  de  algunas  otras  enfermedades  de  està 
especie  que  han  sufriclo  los  Espannoles  en  otros 
reynos  , y de  los  d ut  ores  nacionales,  que  han 
escrito  sobre  està  materici,  asi  en  la  peninsula 
corno  fuera  de  ella.  Por  el  Licenciado  Don 
Joaquin  de  Villalba.  Tom.  2.  Madrid  4802.  — 
J.  N.  Berthe,  Précis  historique  de  la  melia- 
che qui  a regnò  clans  V Anclalousie  en  4800. 
contenant  un  appergu  du  voyage  et  des  ope- 
rations de  la  commission  envoyèe  de  Montpel- 
lier en  Espagne.  Paris  et  Montpellier  1802. — 
Juan  Manuel  Arejula,  breve  descripcion  de 
la  fiebre  amarilla  paclccida  en  Cadiz  y pue- 
blos comarcanos  en  i80o.  en  Medina- Sidonia 
en  1804.  en  Malaga  en  i805  y i8o4.  Madrid 
1806.  8.  — dello  stesso  Memoria  sobre  la  n in- 
cjuna  utiliclacl  del  uso  de  los  gases  acidos  para 
la  disinfeccion  o purificacion  de  las  materias 
contagiosas.  Esparraguera  i805.  4.  Biempreso 
por  Bernardo  de  Elizalcle.  i82i.  4-  — Cotec- 
cion  de  memorias  medicos  por  el  Dr,  Don 
Manuel  Gil  y àlveny.  Primiera  memoria. 
Descripcion  historico  medica  de  la  epidemia 
generai  paclecicla  en  los  annos  de  1805.  y 4. 
( Periòdico  de  la  Socieclacl  Medico- quirurgica 
de  Cadiz.  Voi  4.  p.  376.;.  — Dictamen  de  la 
Junta  de  profesores  de  medicina  de  està  c in- 
ched sobre  il  modo  de  investigar  y resolver  la 
cueslion  del  contagio  de  la  fiebre  amarilla  for- 
mando por  una  comision  de  su  seno,  flvL  Voi. 
2.  p.  385.).  — J,  Fellowes  reports  of  the  pe- 
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stilential  disorder  of  Andalusia  which  appea- 
red at  Cadix  in  the  years  1800,  i804,  1810  and 
1 813,  wfdi  a detailed  account  of  that  fatal  epi- 
demic as  it  prevailed  at  Gibraltar , during  the 
autumnal  months  of  18o4.  London  18i5.  8.  — 
Memoria  sobre  la  epidemia  de  Andalusia  el 
anno  del  1800  al  i8i9.  Por  el  Doctor  Alfonso 
de  Maria.  Cadis  1820.  4.  — Nadir ichtenvom 
gelben  Fieber , insbesondere  von  der  Seuchc 
su  Cadix  i8io,  mitgetheilt  von  Dr.  Franz  Xa- 
vkr  Laso,  in  : Mqgazin  der  auslandischen 
Literatur  der  gesammten  Beilkunde  von  Gkr- 
son  und  Julios.  B.  1.  p.  12.  — Consideracio- 
nes  sobre  el  origen  e introducion  de  la  ficbre 
amar  ilia  en  las  provincias  meridionales  de  la 
Peninsula.  Por  el  Doctor  Don  Bartolomeo 
Mellado.  ( Periòdico  de  la  Sociedad  mèdico - 
quirurgica  de  Cadiz.  Voi.  I.  No . 2j.  — dello 
stesso  historia  de  la  epidemia  padecida  en  Ca- 
diz el  anno  i8i0.  Madrid  1 8 1 9 . — Relation 
abrègée  d'un  voyage  fait  en  Andalousie  pen- 
dant Vépidémiede  1819,  par  A.  Mazkt.  (Jour- 
nal complèmentaire  du  dictionnaire  des  scien- 
ces medicates.  182i.  Jamn'er).  — Observations 
sur  la  fièvre  jaune  faites  à Cadix  en!819,  par 
Pariset  et  Mazkt  , et.  redigées  par  Pariset. 
Paris  1820.  4.  — Remarks  on  the  epidemie 
yellow  fever  which  has  appeared  at  Intervals 
on  the  South  Coasts  of  Spain,  since  the  year 
1800  By  Robert  Jackson.  London  1821.  8. — 
A brief  view  of  the  yellow-fever,  as  it  appea- 
red in  Andalusia  during  the  epidemic  of  1 820: 
together  with  the  mode  of  treatment  adopted, 
and  on  account  of  the  appearances  of  dissection. 
To  which  is  prefixed  a short  topographical 
sketch  of  the  Country  by  Tho.  O’Halloran. 
London  1821.  — dello  stesso,  remarks  on  the 
yellow-fever  of  the  south  and  east-coast  of 
Spain  ; comprehending  observations  made  on 
the  spot . by  actual  survey  of  localities  and 
original  souces  of  information  London  1825.  — 
Franc.  Salva  , coleccion  de  trozos  inéditos 
relativos  principalmente  à la  supucsta  irnpor- 
lacion  de  la  fiebre  amarilla  de  Cadiz  del  anno 
j800.  con  semiila  extranna  recogidos.  Barcel- 
lona 1820,  8. 

1.  ...  nor  was  it  known  in  all  that  space 

of  times  in  any  other  part  of  Europe  except 
once  at  Malaga,  in  1741.  These  dates  are  taken 
from  Varon  Humboldt  in  whose  acuracy  and 
fidelity  1 have  perfect  reliance.  « ( Sir  Gilbert 
Blank,  1.  c.)  . Qui  vale  anche  la  testimo- 
nianza di  Francesco  Reyes  Sahagun,  in: 
Synopsis  critico-medica  sobra  la  epidemia  que 
se  padeció  en  Malaga  en  1741  .Sevilla  i741.e  eli 
Nicol  Francisco  Rexano,  in:  Crisis  epidemici 
que  se  padeció  en  està  ciudad  de  Malaga  en 


el  anno  1741.  Malaga  1742.  — Manifestava*! 
poi  nuovamente  la  febbre  gialla  in  Ma- 
laga negli  anni  1802  , 1804  et  182i.  — 

J.  M.  àrejcla  , sucincta  exposicion  de  la  en- 
fermedad  contagiosa  que  regnò  epidemicamente 
en  este  plaza,  sintomas  que  se  ha  presentado, 
y metodo  curativo  que  hemos  empiendo.  Ma- 
laga 1804.  8 Vers.  ted.  di  Borges.  Berlin 
1805.  — Jos.  Mar.  Salamanca:  observaciones 
medicas  sobre  la  epidemia,  que  affliqó  a està 
ciudad  de  Malaga  en  el  anno  i804.  Malaga 
en  el  anno  1804.  — P.  F.  Keraudren  notice 
sur  la  maiaclie  de  Malaga  et  d' Alicante,  d*a- 
près  la  correspondance  des  commissaires,  Pa- 
ris. 1805.  (Vers.  ted.  in  Harless,  neuem  Jour- 
nal. B.  4.  St.  1.  No.  ó.  p.  69.).  ~ Observations 
méclicales  sur  la  contagion  de  la  fièvre  jaune 
et  son  introduction  à dilférentes  époques,  clans 
la  ville  de  Grenade  1822.  — Memoria  sobre  la 
fiebre  contagiosa  padecida  en  lei  ciudad  de 
Malaga  en  el  otonno  ultimo,  su  origen,  carso 
y acuendo  à que  ha  dado  lugar,  presentado  al 
Gefe  superior  politico  de  la  Provincia  por  el 
medico  Don  Joze  Mendoza.  Madrid  1852.  4.— 
Magazin  der  auslandischen  Literatur  de  ge- 
sammten Heilkunde , herausgegeben  von  Ge:r- 
son  und  Julius,  B.  3.  p.  85. 

2 A.  1744.  G.  Cleghorn  observations  on 
the  cleseases  in  Minorca  from  the  year  1744  to 
which  is  prefixed  a short  account  of  the  cli- 
mate , productions,  inhabitants  and  endemical 
distempers  of  that  island  5lh  edition.  London 
1815.  W-  Boyd  , de  febre  Minorcae  etc. 
1817.  — V.  Johnson,  the  influence  of  tropical 
climates  etc.  1.  c.  p.  298. 

5.  Aiìcére  (de  V Oraloire)  histoirede  La  Ro- 
chelle. La  Rochelle  1756,  Voi,  2.  4. 

4 A.  1800,  1801,  1819.  J.  N.  Berthe,  1.  c. 

— Manifesto  que  sobre  la  passada  epidemia 
la  ciudad  de  Sevilla  dirigió  à la  superiodad 
con  el  estado  general  del  contagio  pade- 
ciào  en  anno  1800.  publicado  por  su  ilustre 
A yuntamiento . Sevilla  18OO.  Soucramp’s  und 
Ramo’s  Beobachtungen  iiber  das  gelbe  Fie- 
ber in  Seville  , 18OO.  R.  Jackson  1.  c.  •— 
Th.  O’Halloran,  1.  c.  — Dictamen  que  la 
comision  de  la  Real  Sociedad  di  medicina  y 
otras  cienctas  de  la  ciudad  de  Sevilla,  dio  sobre 
la  enfermedad  observade  en  el  Bario  da  Santa 
Cruz  en  el  anno  18i9.  ( Décadas  mèdico  qui - 
rurgicasy  farmaceuticas.  ì82i.  Voi.  3.  No.  5 ). 

— Reflexiones  sobre  el  dictamen  que  elio  la 
comision  de  la  Socieda  de  Medicina  de  Sevilla 
de  la  enfermedad  observada  en  el  barrio  de 
Santa  Cruz  en  el  anno  18i9  ; por  el  Doctor  1 
Don  Vicente  Cotens,  catedratico  de  fisiolo- 
gia en  la  nniversidad  de  Hue  sea.  Ivi.  Voi.  4. 
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gena  \ Jumilla  2,  Gibilterra  37  Livor  no  Barcellona  5-,  Majorca  6, 
Marsiglia  7,  Passages  8,  ecc.  9. 


No.  2.).  — Informe  dado  à la  Sunta  municipal 
de  sanidacl  de  Sevilla,  contestando  d varias 
preguntas  heclms  por  el  Consul  de  Francia  en 
Cadiz , relalivamenie  à la  calentura  amar  illa 
padecida  en  dicha  ciudad,  por  sus  vocales  con- 
sultores  el  Dr.  B.  Gabriel  Rodriguez,  y 
Rafael  Benitez.  Sevilla  1822. 

1.  A.  i So 4,  1S1O,  1 8 1 1 . i8i2.  R.  J.  Vance,  re- 
port on  tke  nature  of  he  yellow-fever  which 
prev  vailed  in  the  cities  of  Carthagena  and  Ali- 
cante i8ii.  ( American  medical  register  by  Dr. 
Hosack..  Voi.  2 18i2,  p.  582  — 588.).  — Tho- 
mas Proudfoot,  account  on  the  epidemic  fever 
of  Spain,  as  it  occurred  at  Charthagena  in  18i2. 
(Dublin  hospital  reports.  Dublin  18:8.  Voi.  2. 
p.  254,  e : Neue  auserlesene  Jbhandlugen  fiir 
praktische  Aerzte.  Leipzig  i82i.  B o p.  456.,),— 
Arejuta  1.  c.  — Mimaut,  sur  la  nature  des 
maladies  endèmiques  à Char  lagène  et  dans  le 
midi  de  VEspagne  , et  particuli  èrement  su 
celle  de  la  fiévre  faune.  Paris  I8i9,  8.  — T. 
Proudfoot,  on  the  autumnal  endemie  fever,  and 
yellow  fever  as  it  oscurs  in  Spain  (The  Edinb. 
med.  and  surgic.  Journal  i827,  April,  p.  240,). 

2.  A i8u  e 1812.  Extracto  de  una  memoria 
que  sobre  el  contagio  de  la  fiebre  amarilla 
extendió  y presentò  à la  academia  rnedico- 
practicade  Barcelona  el  Dr.  Don  Romero  Ve- 
lasquez, vocal  consulto r de  la  Junta  Superior 
de  Sanidncl  de  la  provincia  de  Murcia , pre- 
miada  con  una  medulla  de  oro  por  dicha  Aca- 
demia, Barcelona  )8i9.  Madrid  182'. 

3.  A.  1804,  1 8 1 0 , i8i3,  I8l4.  S.  H.  Jackson  , 
observations  on  the  late  epidemic  disease  at 
Gibraltar.  London  i806.  — J.  Humphrey,  on 
the  malignant  fever  wihch  prevailed  at  Gi- 
braltar in  the  years  iSiO  and  i8i3,  taken  from 
official  documents  military  and  medical , and 
from  communications  of  J.  A.  D.  Gilpin  (med. 
chir.  Transact.  Lond.  i8i4.  Voi.  5.  p 302.).  — 
Dello  stesso  remarks  on  the  fever  which  oc- 
curred at  Gibraltar  in  1815.  (Edinb.  med.  and 
surg.  Journal.  Voi.  io,  1814,  p.  4i— 44.  e 
p.  31 1—516 J.  — G.  R.  Amiel  answvers  to 
queries  relative  to  the  epidemic  at  Gibraltar , 
which  were  submitted  to  all  the  medical  men 
in  the  garrison  by  Mr.  Fraser,  now  Deputy 
Inspector  of  hospitals.  (The  new  med.  and  phys. 
Journal  1815  July),  — Will.  Burkett,  some 
account  of  a fever  that  appeared  at  Gibraltar 
in  the  Month  of  October  1810.  (The  Edinburgh 
med.  and  surg.  Journal.  Voi.  8,  i8i2,  p,  395  — 
403.).—  Dello  stesso  practiced  account,  on  the 
fever  commonly  called  the  bilious  remittent  fe- 
ver, as  it  appeared  in  the  ships  and  hospitals 
of  the  medilerreanean  fleet , with  cases  and 


dissections,  to  which  are  added  facts  and  ob- 
servations illustrative  of  the  causes,  symptom 
and  treatment  of  a fever  in  the  Mediterranean 
comprehending  the  history  of  a fever  in  the 
fleet,  during  the  years  1810,  1811,  1812, 1813  and 
of  the  Gibraltar  and  Carthagena  fevers,  2.  edit. 
Lond , 1816,  8. 

4.  A.  1804.  Gaetano  Palloni,  osservazioni 
mediche  sulla  malattia  febbrile  dominante 
in  Livorno,  per  servire  d’istruzioni  ai  Si- 
gnori medici  destinati  al  servizio  del  nuo- 
vo spedale  provisorio  di  S.  Jacopo.  Livorno 
1804.  Vers.  tedesca  di  Rome»  Berlino,  i803. 

— Dello  stesso,  Parere  medico  sulla  malat- 
tia febbrile  che  ha  dominato  nella  citlà 
di  Livorno  nell’  anno  1804.  Livorno  1804. 

( Versione  tedesca  Z ti r i c li  1805.).  - Rela- 
zione medica  della  malattia  che  domina 
presentemente  in  Livorno.  Modena  1804.  — 
A.  Thièbaut  de  Bernea»  d , lettre  ferite  d 
M.  Desgenett.es  sur  la  fièvre  jaune  de  Livour- 
ne,  date  du  i2.  Decembre  i804.  Spoleto  1804  , 
v.  Journal  de  la  société  de  médecine . T.  25. 
p.  5 e i9.  — Mocchi  Pasquetti  e Brignolr 
estratto  succinto  delia  storia  di  febbre 
gialla  , che  ha  regnato  in  Filadelfia  nel- 
l’anno 1793  , descritta  dal  Matteo  Carey. 
Coll’aggiunta  della  relazione  medica  che 
domina  presentemente  in  Livorno.  Modena 
i804.  — Felix  Dufoor  histoire  de  la  mala- 
die  regnante  à Livourne  en  i804.  Livourne 
1804,  i2.  — A.  Moretti  di  MontelesfrAnco 
opuscoli  sulla  malattia  di  Livorno  nel  i8o4. 
Tradotto  dal  francese.  Spoleto  1805.  — 

— Giacomo  Barzelotti,  parere  intorno  alla 
malattia  che  ha  dominato  maggiormente 
in  Livorno  nei  mesi  di  Settembre,  Ottobre 
e Novembre  1804,  fondato  sulla  storia  della 
medesima  e sulla  analogia  di  altre  malat- 
tie, Firenze  1805,  8.  — Joh.  R.  Hess,  ldeen 
fiber  die  A a tur  des  Krankheit , welche  1806 
zu  Livorno  geherrscht  hat.  A.  d F,  Leipzig 
1806.  8,  — Guigou  diss.  sur  la  fiévre  jaune 
qui  a regné  à Livourne  en  1804  . Paris  i8io. 

— Carlo  Botta  storia  cV  Italia  Voi . 7,  p.  128 

— 138.  Italia.  1824 

5 A.  1805.  (almeno  sul  litorale,).  Piquil- 
lem  fréreSj  Revert,  Lopez  , Riera  e Caro, 
dissertation  sur  la  fièvre  jaune.  Traduite  par 
Julia.  Montpellier  1820,  8.  — Anno  i82i.  J. 
F.  Babi,  velaci  on  medico  politica  sobre  la  apa- 
ricion  de  la  fiebre  amarilla,  à ultimos  de  Julia 
8 principios  de  Agosto  de  i821 , en  las  ti  ìpu- 
laciones  de  los  buques  del  puerto  de  Barcelona, 
y sus  progresos  en  Barceloneta , e introduccion 
en  la  ciudad.  31aiaro  , Abadal  i82i.  In  fran- 
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cese  nelle:  Mémoires  et  observations  sur  la 
fièvre  j aune  qui  a regné  à Barcelonne  en  i82t. 
iraduits  de  l'Espagnol  par  le  Dr,  Piei.quin. 
Montpellier  i82l , 8 — El  medico  fiscal  ; o 
sea  Carta  al  Sennor  Conde  de  Lagarde  , mi- 
nistro plenipotenciario  de  S.  M.  C.  de  Francia 
acerca  la  corte  de  Espanna:  contro  el  decreto 
de  Cortes  sobre  lazaretos  y cordones  : y con- 
tra la  doctrina  y masleria  del  doctor  Pariset, 
sobre  la  calentura  amar  illa.  Con  sits  cartas 
al  gefe  politico  y al  consul  f ranees  en  Barce- 
lona. Por  Dr.  Juan  de  Leymerie.  Barcelona 

1821 , 4.  — Periodico  de  la  sociedad  de  salud 
publica  de  Catalunna.  T.  imo.  Barcelona  i82i, 
4.  — Mig.  Ma.  M v/.a  . Jnstruccion  para  pre- 
servar se  del  Contagio  para  Barcelona  y Tor- 
iosa. Con  una  Colleccion  de  varias  recela s , 
sacadas  de  los  mejores  medicos , y experimen- 
tadas  en  varios  contagios  acaecidos  en  Europa. 
Barcelona  i82i  , 8.  — * — Los  Medicos  de  la 
Comision  de  Cartajena  al  publico  Barcelones. 
Suplemento  al  diario  consti lucional  de  Bar. 
celona  del  Domingo  2 de  Diciembre  de  1821. 
Barcelona  1821.  fol  — Espurga  de  Barcelona. 
Barcelona  1821.  — Pablo  Ollek,  Desenganno 
del  Contagio  de  Barcelona.  Ivi  i82i.  — Dicta- 
men  dado  por  la  Corporation  de  Cirurgia • 
medica  militar  de  la  plaza  de  Barcelona,  al 
Ex-  S.  Gefe  superior  politico  de  la  provìncia 
de  Catalunna,  acerca  el  origen  y caracter  con- 
tagioso de  la  calentura  amarilla  padecida  en 
la  Peninsula.  Ivi  18H  — Dictamen  acerca  al 
origen,  carso  propagation , contagion  y estin- 
cion  de  la  calentura  amarilla  che  reina  do  en 
Barcelona  en  i82>,  presentado  al  Excelentissimo 
Sennor  Gefe  superior  politico  de  Catalunna  en 
Cumplimiento  del  decreto  de  las  Cortes  estraor- 
dinarias  communicaclo  d la  national  Jca- 
demia  de  Medicina  pratica  de  dicha  eludaci. 
Barcelona  1822.  (Versione  frane,  di  P Rayer. 
Paris  1822.).  — Dictamen  presentado  à la  J unta 
Superior  de  Sanidad  de  la  Provincia  de  Ca- 
talunna , por  los  vocales  facultativos  de  la 
misma  acerca  del  caracter  y origin  de  la 
fiehre  amarilla.  B r celona  1822.  — Manifesto 
acerca  el  origen  y propagacion  de  la  calentura 
que  ha  reinado  en  Barcelona  en  el  anno  i82i, 
presentado  al  augusto  congreso  national  por 
una  reunion  libre  de  medicos  estrangeros  y na- 
cionales.  Ivi  1822.  Trad,  franc,  di  J.  A.  Ro- 
ciiouii.  Paris  t822.  Versione  italiana  di  C. 
B aldi  none.  Genova  1824  ).  — Rapport  pre- 
sentò à son  Exc,  le  Ministre  secretaire  de 
retai  au  Depar tement  de  V Interieur , par  la 
mission  medicale  envoy ée  à Barcelone.  Paris 

1822.  8.  fVed.  Rust’s  Magazinfiir  die  gesammte 
JJeilkunde,  B.  i2.  p.  597.  B.  15.  p.  148  ).—  J. 
A Rochoux,  dissertation  sur  le  Typus  cima- 
rii  ou  maladie  de  Barcelone  , improprement 
a}  pelée  fièvre  jaune  Paris  i822,  8.  — Mémoires 
et  observations  sur  la  fièvre  qui  a regné  à 


Barcelone  en  1821;,  t.  radili  ts  de  VEspagnol  par 
Pierquin,  Montpellier  1822.—  D.jN,  J.  Henry, 
relation  historique  des  malheurs  de  la  Catalo- 
gne, ou  memoìres  de  ce  qui  s' est  passe  à Bar- 
celone en  i85i.  pendantxque  la  fièvre  jaune  y 
a exercé  ses  ravages  : suivis  des  pieces  offi- 
cielles  communiqué es  par  MM,  les  Préfets,  les 
Consuls,  les  Intendans  et  les  médecins  de  la 
Catalogne.  Avec  deux  gravures  litlwgraphiées. 
Paris  i822;  8.  — Relation,  historique  et  mèdi- 
cale  de  la  fièvre  jaune  qui  a regné  à Barce- 
lone en  i821j  par  M.  F.  A.  Audouard,  Paris 

8;;2.  — Reflexions  en  forme  de  reponse  à 
V ex  trait  publié  clans  ce  journal  en  Février 
dernier  , de  la  relation  historique  et  medicale 
de  la  fièvre  janne  qui  a regné  à Barcelone 
en  1821,  par  Mr.  Audouard,  Médecine  par  S. 
Exc.  le  ministre  de  la  guerre  pour  observer 
cette  maladie.  (Soumal  compì,  clu  diet,  des 
sciences  méd.  T.  i5.  p.  270  ).  — Histoire  mé- 
dicale  de  la  fièvre  jaune,  observée  en  F.sgagne 
et  particulièrerrient  en  Catalogne,  clans  Vannée 
1821.  par  Bally,  Francois,  Pariset.  Paris 
I82e,  8.  (Versione  tedesca  di  D.  A.  Liman. 
Berlin  1824  ).  — Ignatius  Porta.  , gegen  den 
àmtlichen  Bericht  der  kbnigl , franzosischen 
Commi ssgrien  fiber  das  gelbe  Fieber  in  Bar- 
celona, ini  Salire  i82i.  Jm  Juszuge  mitgetheilt 
von  Hrn.  Dr.  Heyfklder.  (C.  F.  Harless, 
Bheinisch-lFestpalische  iahrbucher  fiir  Medi- 
an Wld  Chirurgie.  B.  4.  St.  5,  1 826.  p.  154.), 

6.  A.  1821.  V.  Almadovar  in  : Histoire  me- 
dicale de  la  fièvre  jaune  observée  en  Espa- 
gne  etc  par  Bally,,  Francois,  Pariset.  p.  557. 

7.  A.  >802  , 1804,  1821.  (Almeno  nel  lazza- 
retto). — Coup  cl'oeil  sur  la  fièvre  jaune  et 
sur  di  verses  mesures  sanitaires  axquelles  elle 
a donné  lieu  à Marseille  , pendant  les  mois 
de  Septembre  et  Octobre  182i  j sitivi  de  quel- 
ques  reflexions  sur  la  salubrité  publique  par 
M.  P.  M.  Roux.  2e  edition.  Marseille  i821.  — 
JppérQit  sur  la  fièvre  jaune , lu  à la  séance 
chi  19.  Octobre  182i,  de  la  spciété  Rogale  de 
médecine  de  Marseille,  par  Textohìs.  (V  Ob- 
servateur  Provencal  des  sciences  médicales 
1821,  Septembre,  Octobre).  — On  the  Appea- 
rance of  the  yellow-fever  in  the  Quarantaine- 
Harbour  of  Marseilles.  ( London  med.  and 
phys.  Sournal.  Pol.  46.  p.  465  e 52!.,) . — Ob- 
servations sur  la  fièvre  jaune  imponée  de  Ma- 
laga à Pomègue  et  au  Lazaret  de  Marseille  , 
en  Septembre  i82i,  Joiìt  i802,  October  el  No- 
vembre i804j  recueillies  par  les  Docteurs  La- 
BRic.  Robert,  Muiuire  e Girard  j médecins 
et  chirurgiens  chi  Lazaret,  et  recligées  au  noni 
eie  ses  collègues  par  Robert.  Marseille  :82i,, 
8.  — G.  A.  Sue  , examen  cri  ticpie  des  obser- 
vations sur  la  fièvre  jaune  ìmportèe  de  Ma- 
laga à Pomègue  et  au  Lazaret  de  Marseille  , 
en  Septembre  182>  etc.  par  Mr,  Robert.  Mar- 
seille 1822.  8. 
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"VI.  D icesi  che  la  febbre  gialla  abbia  pur  fatto  tremare  l’ àfrica , 
il  Senegai l,  le  isole  Canarie 2,  T isola  delT  Ascensione  3,  e Sierra 
Leona  ma,  sebbene  un  ciotto  autore  sostenga  che  questa  malat- 
tia sia  stata  portata  dalla  Guinea  alle  Antille  5 , pure  si  sa  che  le 
febbri  osservate  nell’  Àfrica  oltre  le  Canarie  , non  appartenevano 
alle  febbre  gialla  6.  E falso  che  la  fabbre  gialla  esistesse  nelle  In- 
die orientali  prima  della  scoperta  dell’  America , e che  quindi  sia 
stala  portata  nel  1686  o piuttosto  nel  1690  da  Siam  alla  Marti- 


8.  A.  1825.  E.  F.  Arroti  in  : Periòdico  de 
la  Sociedadmedico  quirurgica  de  Cadiz.  Voi  4. 
p.  io.  — Jouf.dain  in  .*  Sournal  général  de 
rnédecine.  Voi.  86.  p.  i76.  — Audouard  in  : 
Bevue  mèdicale,  1824  p.  224  ect.  560.  v.  Maga- 
tili der  ausl'àndischen  Literatur  der  gesammten 
HeilUunde.  Herausgegeben  von  Gerson,  und  Ju- 
lius. B . 9.  p.  27. 

9.  Oltre  le  succitate  città  di  Spagna  , in 
altre  più  piccole  non  che  nei  villaggi  mo- 
strossi  la  febbre  gialla  dal  i800  al  1821  quali 
sarebbero  a mo’ d’ esempio  : Àlaurinego  nel 
1804,  Alcala  de  los  Gazules  nel  18OO.  Algeziras 
nel  1804,  Alicante  nel  4804  e nel  18il,  Almo- 
dovar del  Rio  nel  1804.  E1  Arahel  nel  1800, 
Àrcos  de  la  Frontera  nel  18OO  e nel  1804,  Arco 
nel  i82i,  Anlus  nel  1811,  Ayamonte  nel  1804. 
Los  Barrios  nel  1804,  Bornos  nel  i809,  Cabezas 
de  San  Juan  nel  1800,  Can  et  de  Mar  nel  182i, 
Cariota  nel  18oo,  Carmoba  nel  ùOO,  La  Car- 
racca  a iSoo,  Las  Cavezas  nel  1800,  Chiclana 
nel  1800  e nel  i8i9,  Churiana  nel  isui,  Co- 
nil  1800  — 182»,  varie  volte  a,  Ecija  nel  1800 
e nel  1804,  Espejo  nel  1 804,  Espera  nel  i800  e nel 
j8o4.  Estepa  nel  1S00,  San  Fernando  (negli 
anni  i800,  i804,  i8io,  1819,  Guardamar  nel 
1804  , Dos  Ilermanos  nel  1800  , San  Juan  nel 
i804,  Lebrija  nel  1800  e i82i,  Mariena  nel  1800, 
Medina  Sidonia  1800  e i80i,  Méquinenza  nel 
]82i,  Mon  ti  Ila  nel  j804  , Moron  nel  1800  e 
1804,  Murcia  nel  1811,  Los  Pallacios  nel  1820, 
Paterna  de  Rivara  nel  1800  e 1804,  Puerto 
Real  nel  1800,  Puerto  Santa  Maria  nel  18oo, 
i8i9,  i82i,  Rarn  bla  nel  1804,  Ronda  nel  1804, 
Rota  a,  1800  e i8'9,  e i8i9,  San  Lucar  de  Bar- 
rameda  negli  anni  1800, 1819,  e 1821,  San  Ro- 
que nel  i804,  Sara  nel  i80o,  Saria  nel  i82i, 
Tarifa  nel  1800  e 1819,  Tribujeria  nel  i800, 
Ubriquene!  '800,  Utrerane.l  1800,  Villafranca 
nel  i800,  Villamariin  nel  18OO  e 1 804  , Xeres 
de  la  Frontera  negli  an  ni  1800,  1804, i8  9, 1820, 
I82i , Ximena  de  la  Frontera  nel  i80i  e Zie- 
zar  nel  i8i2,  come  può  vedersi  nelle  opere  ci. 
t a t c d » A R L J U L 4 E . B E R T H F. , F E L L 0 \X  ES,  J A C K 3 0 N , 


O’Halloraw  , Pariset  eie.  massime  poi  in 
M.  Cavan. llas,  memoria  sobre  la  flevre  ama- 
rilla  observada  eri  Esponila  desde  la  entrada 
del  presente  siglo  basta  el  dia  de  hoy.  Ma- 
drid 1820.  — Recherches  historiqaes  sur  les 
èpidémies  de  la  fièvre  jaune  qui  ont  regné  en 
Espagne  depuis  le  commencement  du  siècle ; 
par  Gkndrìn.  (Sournal  général  de  méd.  T.  88. 
p.  281.).  — Decadas  de  medicina  y Cirurgia 
practicas.  1822.  T 6.  No.  8,  9,  — Appendice 
al  No.  14.  del  Tomo  III.  del  Periòdico  de  la 
Sociedad  medico  quirurgica  de  Cadiz , Cadiz 
iS24.  — Magazin  der  ausliìnd.  Literatur  der 
gesammten  Jleilk,  herausgegeben  von  Gerson, 
und  Julius,  B , 5.  p,  67  B-  9 p.  ì.  — Cadex 
de  Metz  , de  l'air  insalubre  et  de  la  fièvre 
d’ Espagne.  Paris  i822,  8. 

ì J.  P.  Schotte  , Beschreibung  eines  an- 
stechenden  schivar  zg  a Ili  chlen  Faulfìebere  in  Se- 
negai. A.  d.  Engl.  Stenda!.  1 786,  8. 

2-  A.  1 8 1 o , 1 8i i , Valentin  1.  c.  — Fello- 
WES,  1.  C p,  229. 

5.  Ofycial  Report  on  the  fever  which  appea- 
red on  board  II.  M.  ship  Bonn,  on  the  Coast 
of  Africa  j and  amongst  the  Detachement  of 
Royal  Marines , forming  the  Garrison  of  the 
Island  of  Ascension  in  the  year  1823,  by  Wil- 
liam Bubnett.  Bond.  i824. — Su  questo  stesso 
argomento  scrissero  Sir  Gilbert  Blane  (The 
London  medical  repository.  Voi.  2i.  No.  l •), 
John  Thompson  ( The  Neiv-york  medical  and 
physical  Journal . Voi.  5.  No.  2.)  e Moreau 
de  Jonnès  ( Bulletin  des  sciences  médicales  1 824. 
Octobre  p.  159J. 

4 Missionary  register.  1824,  October. 

5.  Col i n Chisholm,  an  essay  on  the  mali- 
gnant pestilential  fever  introduced  in  the  West 
Indian  Islands  from  Boulam,  on  the  coast  of 
Guinea,  as  it  appeared  in  1795  — 94  — 95  et  96. 
Edit,  l,  i795  , edit.  2,  enlarged  London  480» . 
Voi.  2. 

6.  Isouard  in  : The  London  medical  repo- 
sitory. Semptembr.  i82i. 


Se  la  ma- 
lattia abb  ia 
toccato 
1’  Africa 
e l’india 
Orientale 


Letteratu- 
ra che  ci 
rimane 


106  DELLA  FEBBRE  GIALLA 

nica  ^ giacché  a Siam  non  fu  mai  osservata  questa  malattia  2.  As- 
surda finalmente  è fi  opinione,  secondo  la  quale  si  vorrebbe  che  la 
febbre  gialla  sia  passata  nei  1721  da  Marsiglia  alla  Martinica  3. 

A7II.  Compiuta  così  la  storia  della  febbre  gialla  e della  lettera- 
tura che  le  si  riferisce,  ci  rimane  di  far  conoscere  gli  autori  che 
trattarono  della  dottrina  di  questa  malattia.  Noveratisi  fra  questi 
(per  non  parlare  degli  autori  di  dissertazioni  inaugurali^):  S. 
CuRTlN  5,  C.  SpRENGEL  6,  G.  DAVIDSON7,  G.  BrYCE8^  F.  Ou- 


1.  Le  premier  évènemcnt  , qui  Vait  fait  re- 
mar quer  , a été  la  relache  d’ime  nombreuse 
escadre  qui  venoit  de  Siam,  et  doni  Véquipage 
pendant  la  sèjour  dans  celle  colonie  fut  af 
fliqé  d’une  fièvre  maligne  ou  pestilentielle , 
fit  perir  un  grand  nombre  de  malelots.  » 
(PODPPÉ  DES  PORTES,  1.  C.  Voi.  I.  J)  l9l .).  — 
•» . . . it  is  called  la  maladie  de  Siam,  from  a 
country  of  that  name  in  the  East-Indies , where 
it  is  a constant  inhabitant  » (Warren  , 1. 
c.  p.  5.  ). 

2.  Il  eh  C.  Sprengel,  avverte  (I.  c.  p.  101  ): 
«Finke,  (Versucheiner  medicinisch-practischen 
Geographic.  Th.  i.  p.  624 ) fiihrt  zwar  den 
Labat  , zu  Zeugen  an,  class  das  gelbe  Fieber 
wirklich  in  Siam  herrschte.  J lie  in  in  den 
von  ihm  angefiihrten  Stellen  der  allgemeinen 
Historie  der  Reisen  steht  gar  niclits  davon , 
Auch  hat  Labat,  nie  etwas  liber  sicnn  geschrie - 
ben.  Wohl  komt  in  Forbì k’s,  Reisebeschreibung 
nach  siam  ( Supplem.  au  Tome  XXXIV.  de 
V his  loir  e generale  des  voyages.  Voi.  LXVI. 
p.  i04j,  Allgemeine  Historie  der  Reisen.  B.  18. 
*64.)  die  Geschichle  einer  Pest  vor  , welche 
grosse  Werwii stung en  in  Masuligatan  arri- 
ditele Allein  Niemand  wird  mit  Besthimmtheit 
sagen  konnen  , class  cliese  Pest  clas  gelbe  Fie- 
ber sey.  sonclern  die  Zufàlle  clerselben  werden 
gar  nicht  kunstmassig  geschildert.  «Nulla  poi 
prova  tanto  bene  chela  febbre  gialla  non 
é indigena  di  Siam,  quanto  la  testimonianza 
Loubere  (History  of  Siam.  Part.  Chap  k.), 
« Among  the  most  dangerous  diseases  there,  are 
fluxes  and  dysenteries . from  which  Europeans 
that  arrive  at  this  country,  have  more  trouble 
to  themselves  than  the  natives  of  the  country. by 
reason  that  they  cannot  live  sober  enough.  The 
Siameses  are  sometimes  attacked  with  calen- 
tures, in  which  the  transport  to  the  brain  is 
easily  formed,  widi  defluxions  on  the  stomach. 
Moreover , inflammations  are  rare,  and  the  or- 
dinary continued  fever  kills  none,  no  more 
than  in  other  places  in  the  torrid  zone.  The 
external  does  so  exceedingly  weaken  the  na- 
tural heat , that  of  an  hundred  sick  persons  , 
Mr.  Vincer t , the  provincial  physician  , de- 
clared, that  he  scarce  found  one  that  had  the 
fever  or  any  other  hot  distemper.  There  are 


a great  many  cancers,  abscesses  and  fistulas. 
The  erysipelas  is  here  so  frequent,  that  among 
twenty  men,  nineteen  are  infected  with  it,»  etc. 

5.  « I cannot  conceive  what  were  the  mo- 
tives, which  induced  a late  ingenious  Author 
(Dr.  Warrek,  on  this  fever)  to  think  that  this 
fever  was  first  brougt  from  Palestine  to  Mat'- 
seilles,  and  from  thence  to  Martinique,  and  so  to 
Barbacloes,  about  thirty  seven  years  since.  A 
better  enquiry  would  have  informed  him , that 
this  fever  had  frequently  appeared  in  this  and 
the  other  West-India  Islands,  many  years  be- 
fore: for  severed  judicious  Tract  ilioners,  wo  were 
then  and  now  are  living  here,  whose  busineses 
was  visiting  the  sick,  the  greatest  part  of  their 
life-time  , some  of  them  almost  eighty  years 
of  age  , who  remember  to  have  seen  this  fre- 
quently in  this  island,  riot  only  many  years 
before  that  time,  but  many  year  before  that 
learned  Gentleman  came  to  it,  » (Hillary,  1. 
c.  p.  !4i.). 

4.  Gioan.  Moultrie, diss.  sulle  febbre  mali- 
gna biliosa  d’America,  iniglese:  The  yellow- 
fever.  Edinburg.  >748.  ( Baldin.ger,  sylloge 
opusc.  Voi.  1.  p.  i65  ).  — Joh  Wilson  diss,  de 
febre  biliosa  1 nd iae  occidentalis  incolas  in- 
festante Ed l n b.  1750.  8,— Makittrick,  diss.de 
febre  Indiae  occidentalis  maligna  flava. 
Edinb.  1766,  (Baldi kger,  l.  c.  p.87  — i65.). — 
Th.  Mac  Farkghar, diss.  de  typhi  flavi  symp- 
tomatibus  et  causis.  Edinb.  i777.  — S.Ccr- 
t in  , diss.  de  febre  flava  Indiae  occidenta- 
lis. Edinb.  1778.  — B.  Moseley  , diss.  do 
causo  tropico  endemico,  sive  febre  flava, 
quae  in  lndiis  occiden  tali  bus  observatur. 
Lugd,  Bat.  i79i.  — Chaufepié,  diss.  historia 
febris  fiavae  americanae.  Halae  i794.  — Fi- 
scher, diss.  de  febre  flava  region  urn  cal i- 
darum.  Edinb.  1795.  — Harding,  diss.  de 
typho  icterode.  Ibid.  i^96.  — S,  Brown,  cm 
inaugural  dissertation  on  bilious  malignant 
fiver,  Boston  1797  , 8.  — Thomas  Hustek  , 
diss.  de  flava  Indiarium  febre.  Edinburgh 
1798.  — Van  Marle,  diss.  de  febre  flava  In- 
diae occidentalis,  Marburg  i'99,  8.—  N. 
Weekes,  diss.  defebre  flava.  Edinb  1799.— M. 
H.  Daniell.  de  febre  Indiarum  maligna. 
Ivi  1799.  — Eymabn,  diss.  de  typho  ietero- 


DELLA  FEBBRE  GIALLA  107 

vmiE A , S.  Henderson2,  G.  B.  Davidge  3 , G.  Anderson4^  G. 
Browne5,  B.  Jackson6,  G.  Tyttler  7 , N.  Webster8,  G.  Ca- 
THRALL  9,  DrENNAN  e PaTTERSON  i0,  À.  P.  EsCOVAR  G.  HAMILTON12, 
G.  Haygarth  13,  A.  H.  T.  Gutferd  i4,  L.  Le  Gallois  15,  L.  Yalen- 


de  Indiarum  occidentalium.  Halae  1793, 
4.  _ const.  Didier,,  comment,  de  febre 
flava  Americana.  Goett.  1800.  — March  , 
diss.  de  febre  flava  Indiae  occidentalis. 
Edinb.  1802.  — Manley,  diss.  on  the  yellow- 
fever . Newy ork  1805.  — YVoelfing,  diss.  de 
febre  americana  flava. Lugd.  Bat.  1805,  — De- 
prepet it  , diss.  sur  la  fièvre  jaune.  Paris 
)804.  — J.  Garnier,  essai  sur  la  fièvre  jaune 
des  Antilles  presente  et  soutenu  à fècole  de 
medicine  de  Paris.  Paris  1807.  — Plotzius, 
diss.  de  typho  icterode  tropico.  Rostockii 
i8o9.  — Manson,  diss.de  febre  flava.  (Versione 
ingl.  in  : Newxjork  med.  repository.  New  se- 
ries voi . 1,  1815,  p.  5(0—  525.,).  J.  G.  LeiblIN, 
diss.  de  febre  flava.  Lipsiae  1815.  — Otto, 
diss.  de  febre  flava  Americanorum.  Berol. 
1820.  — Fr.  Ch,  Bartholomaei  , diss.  de 
febre  flava  tropica.  Berolini  1822.  — Andr. 
Joh.  Bergmeister  , diss.  sistens  lineas  pa- 
rallelas  circa  luem  bovinam  et  febrem  fla- 
vam  Americanorum.  Patavii  1825. 

5.  Observations  on  the  yellow- fever  of  the 
Westindies.  (Duncan,  medical  comment.  T.  9, 
A.  1783.). 

6 IJistorische  Untersuchungen  fiber  das  gelbe 
Fieber  in  Ostindien.  (Dallo  stesso  : Beytr'àge 
sur  Geschichte  der  Medecin.  B.  1.  yt  2,  p.  98. 
Halle  1794.). 

7.  Observations  upon  the  yellow-fever  and 
proximate  cause.  In  a letter  dated  Fortroyal. 
yept.  2o,  17S6,  to  J.  Mease.  (Med  repos.  Nexv- 
yorlc.  Voi.  i,  p.  157  — 165.). 

8.  An  account  of  the  yellow-fever  with  suc- 
cessful method  of  cure.  London  1796,  8. 

1.  Medico- chimical  dissertations  on  the  yel- 
low-fever , and  of  the  best  ant imonial  prepa- 
rations for  the  use  of  medicine.  Philadel- 
phia 1796,  8. 

2.  Letter  on  the  means  of  preserving  of  that 
fatal  disease  of  yellow-fever.  London  i"98  . 8. 

5.  A treatise  on  the  autumnal  endemical  epi- 
mic  of  tropical  climates  , vulgarly  called  the 
yellow-  fever  , containing  its  origin,  history, 
nature  and  cure,  together  with  a few  reflexions 
on  the  proximate  cause  of  diseases.  Balti- 
more 1798,  8. 


4.  A few  facts  and  observations  on  the  yel- 
low-fever on  the  West- Indies,  by  which  it  is 
shewn  that  there  have  existed  two  species  of 
fever  in  the  Westindian  islands  for  several 
years  past  indiscriminately  called  yellow-fever , 
but  which  have  proceded  from  different  cau- 
ses. Lond . 1798,  8. 

5.  Treatise  on  the  yellow-fever  ; shewing  its 
origin,  cure  and  prevention  Newyork  1798,  8. 

6.  An  outline  of  the  history  and  cure  of  fe- 
ver endemic  and  contagious  more  expressly  of 
jails,  ships,  hospitals  etc.  and  the  concentra- 
ted endemic  vulgo  the  yellow-fever.  London 
1798,  8.  Versione  tedesca  di  Osiarder.  Stutt- 
gard  i 804. 

7.  Treatise  on  the  plague  and  the  yellow- 
fewer.  Scdem  1799,  8. 

8.  Brief  history  of  epidemical  and  pestilen- 
tial diseases,  with  the  principal  phenomena  of 
the  physical  world  , which  precede  and  ac- 
company them,  and  observation  deduced  from 
the  facts  stated.  Hartford  i799,  8. 

9.  Memoir  on  the  analysis  of  the  Black- 
vomit,  ejected  in  the  last  stage  of  the  yellow- 
fever.  Philadelphia  1800  , 8.  ( Med.  repository 
Voi.  4.  No.  2.  tfeview). 

10  On  the  yelloxv-fever.  (Durcan  , ann.  of 
medicine  18OO.  Ill  ). 

11.  Historia  de  todos  los  conlag ios  , su  pre. 
servacion  y medios  de  limpiar  las  casas  y 
mueblas  sospechosas,  Madrid  18OO, 

12.  A certain  Bar  against  the  approach  of 
the  yellow  fever  Hudson  1800.  (Medical  repo- 
sitory. Voi.  6.  No.  k.  Beview). 

i5.  Letter  to  Dr.  Percival  on  the  prevention 
of  infectious  fevers,  particularly  the  American 
Pestilence.  Bath  18O1,  8. 

i4.  Abhandlung  iiber  den  Typhus  de  tro- 
pischen  Begionen,  oder  das  gelbe  Fieber,  wel- 
cher  von  der  medicinischen  Facidtàt  in  Got- 
tingen am  4.  Juny  i800.  das  Accessit  zner- 
kannt  wurde.  Aus  dem  Lateinischen  iibersetzt 
von  dem  Verfasser.  Gottingen  i80i,  8. 

10.  Becherches  sur  la  contagion  de  la  ftèvre 
jaune.  (Journal  général  de  mèdecine , T.  24. 
p.  49.  83.). 
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tin  4,  T.  Lafuente  2,  Paris  3,  Eschenmeyer  4,  V.  Arditi  5,  G.  Batt% 
A.  Cappelluci  e L.  Morelli7,  G.  Malacarne8,  G.  F.  Ketter- 
L1NG  9,  G.  G.  Hufeland19.,  G.  E.  Fischer  14,  D.  Layater,12  R.  Pear- 
son43, G.  Stuart  44,  P.  Woensel  45,  G.  F.  Harless  16,  G.  G.  Kne- 
bel47,  F.  L.  Augustin18,  A.  Baumhoer19,  G.  Yredemburg  Bower  20, 


!.  Traité  de  la  fièvre  janne  cP Amérique , 
ouvrage  dans  lequel  on  recherche  son  origine, 
ses  causes,  tcmt  sur  la  terre , que  sur  les  vais- 
seaux , et  V analogie  quelle  'présente  aver  d'ait - 
tres  maladies.  Paris  18o5  , 8.  (Versione  te- 
desca cor  note  e prefazione  di  Amelung 
Berlin  1806.).  — NouveUe  preuve  de  son  opi- 
nion sur  la  qualité  non  contagieuse  de  la  fièvre 
j aune  d*  Amérique.  (Précis  analitique  des  tra- 
vaux  de  la  société  de  Nancy  1806.  p.  io.)  — No- 
tice sur  quelques  points  de  pratique  dans  le 
traitement  de  la  fièvre  jaune  et  d'autres  fiè- 
vres  typhoìdes.  (Seoillot,  ree.  period,  de  la 
soc.  de  méd.  de  Paris.  T,  22.  p.  419.  ).  — 
Lettre  relative  à la  fièvre  jaune,  ( Jnnales 
de  la  société  de  médecine  de  Montpellier.  T. 
15. p.  562.  T.  i7.  p.  129  — 24i.).  — Observations 
sur  le  rapport  de  la  faculté  de  médecine  sur 
la  fièvre  jaune.  ( Nouv . Journal  de  médecine 
par  Beclard,  i 8 ì 8,  Mars.).  — Notice  sur  les 
alkales  considerò s comme  préservatìfs  et  ari- 
tiseptiques . ( Journal  général  de  mèdie  ine.  T. 
24.  p.  229.  — Bulletin  de  l'école  de  médecine. 
p.  149.  App.  al:  Journal  de  médecine  continuò 
1809.  Cosi  pure:  Voyage  medical  en  Ita- 
lie. Nancy  1822,  p.  80. 

2.  P>e  la  preservation  , conocimiento  y cu- 
radon  de  lafiebre  amarilla.  Jlgesiras  i80S.— 
Observaciones  justificadas  y decisiva  sabre  que 
la  fiebre  amarilla  pierde  dentro  de  una  chosa 
tota  su  fuerza  contagiarne,  y sabre  que  se  pro- 
cace tambien  y se  cura  de  un  modo  basta  allora 
infalibile  con  la  quina  tomacla  por  un  metodo 
absolutamente  rilievo  y destinto  de  que  se  ha 
usarlo  cornmunmente.  Madrid  i805  , 8.  — Ex- 
trado  de  las  Observaiiones  de  D.  T.  Lafcente, 
sobre  la  fiebre  amarilla  y su  metodo  curativo: 
publicado  diReal  orden  1806,  y reimpreso  ahora 
por  disposition  de  la  Junta  superior  de  ya- 
nidad  de  Catalugna.  Esparraguera  i82i,  4. 

5.  Memoria  sobre  a peste.  Lisboa  1804. 

4.  Appendix  zu  den  Schriflen  iiber  das  gelbe 
(J ahbiicher  der  Medicin  als  Wissenschaft  von 
Marcus,  und  Schellipg.  B.  i.  2.  No.  2 .). 

5.  Memoria  sobre  a fiebre  amar  ella . que  ten 
reinado  en  Hespana  e en  Italia.  Lisboa  1804. 

6.  Alcuni  dettagli  sulla  febbre  g alla  con- 
tagiosa. Genova  1804. 

Memoria  sopra  la  febbre  gialla.  Firen- 
ze 1804. 

8.  Della  febbre  gialla,  e della  natura 
della  medesima,  della  maniòta  di  curarla, 


secondo  i diversi  stati j che  percorre.  Noti- 
zie venute  da  Malaga  e dalla  Spagna.  Pa- 
dova 1804. 

9.  Ueber  das  gelbe  Fieber.  Regensburg  1804.8. 

10.  Das  gelbe  Fieber.  ('Hefei.and’s,  Journal 
der  prakiischen  Heilkunde.  B.  20.  St.  2.  p.  150.). 

11.  Ueber  die  Natvr  und  B ehandlung  des  gel- 
ben  Fiebers.  Ivi  B.  21.  St.  2,  p.  150.). 

12.  Bemerkungen  iiber  das  gelbe  Fieber,  fiir 
l.esser  aus  alien  Siànden ■ Ziirich  1804,  8. 

13.  Outlines  of  a pian,  calculateed  to  put  a 
stop  to  the  malignant  contagion,  which  rages 
on  the  shores  of  the  mediterranean , if  unfor- 
tunately it  should  make  its  way  into  this 
country.  London  i804,  8. 

14.  Philadelphical  medical  museum.  i804. 
Voi.  i.  No . l.  p.  45.  v.  Sammlung  auserlese- 
ner  Abhandlungen  fur  prakt * Ber  zie.  It.  22 
p.  238. 

i5«  Baadgevingen  voor  de  GezondheitderZee- 
vaarenden,  benevens  en  nodig  anhangsel  over 
de  geele  Koortze.  Amsterdam  1804. 

1 6.  Ueber  die  Gefahr  der  Ausbreilung  des 
gelben  Fiebers  in  Europa,  und  iiber  die  kràf- 
tigsten  und  zweekmaesstigten  Schutzmitlel  da- 
gegen  Erlangen  1804.  — Die  gerechten  Besor- 
gnisse  und  die  gegegriindeten  Vorkehrungen 
Teutschland's  gegen  das  gelbe  Fieher;  ov  vero  : 
Untersuchungen  iiber  die  Natur  des  gelben 
Fiebers.  Number g 1805. 

17.  Theoretischer  Versiteli  iiber  den  Charak- 
ter  einiger  Erscheinungen  und  die  Heilart  des 
gelben  Fiebers  , in  Briefen  an  einen  Arzt. 
Nebst  einer  historisch-kritischen  Uebersicht  der 
gesammten  Literatur  dieser  Kranklieit . Cor- 
litz  1806. 

18.  IVas  hat  Detschland  und  insonderheitder 
preussische  Staat  vom  gelben  Fieber  zu  befiir- 
chten,  und  welche  Mitlel  sind  gegen  die  Aus- 
breitung  dieser  Kranklieit  in  unser en  Gegeit- 
den  zu  ergreifen  ? Berlin  1805,  8. 

19.  Mitlel  sina  gegen  die  gelbe  Pest, nebst  einem 
Schreiben  an  die  Academie  des  IVissenschaften 
in  Paris  iiber  die  in  den  Festlanden  allgemein 
anzustellenden  Baucherungen  mit  thierischen 
Substanzen.  Wurzburg  1805. 

20.  A popular  treatise  containing  observa- 
tions concerning  the  origin  of  yellow- fever,  to- 
gether ivith  practical  rules  of  conduct  for  pre- 
venting that  disease  and  the  best  method  of 
nursing  fever  patients.  New- York  ’805. 
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3.  Bruchstiicke  iiber  anstekende  Krankhei- 
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Hinsicht  der  Gefahr  des  gelben  Fiebers  in 
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pestartigen  Krankheiten,  insbesondere  des  gel- 
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Zeitschì'ift  fiir  practische  Aerzte  und  Ge- 
sundheitsbeamten.  Ivi  1803, 8.  St.  i.  p.82  — 118. 

7.  Versiteli  einer  Darstellung  des  gelben 
Fiebers.  Frankf,  1803,  8. 

8.  Ueber  das  gelbe  Fieber,  was  Deutschland 
su  besorgen  und  dagegen  fiir  Vorkehrungen  zu 
treffen  hat,  Hof,  1803,  8. 

9.  Beytràge  zur  Kenntniss  und  Behandlung 
des  gelben  Fiebers.  Jena  , 1803,  8. 

10.  Plan  for  the  exstirpalion  of  yellow-fever 
etc.  Append,  alle:  Observations  on  the  change 
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medicine.  Bond .,  1803,  4. 

11.  Entwurf  einer  Polizey-Ordnung  gegen 
die  weitere  Verbreitung  der  IVestindischen  Pesi. 
Frankf.  , 1803,  8. 

12.  Sulla  febbre  di  Livorno  del  1804,  sulla 
febbre  gialla  americana,  e sulle  malattie 
di  genio  analogo,  ricerche  patologiche.  Par- 
ma, 1805:  3.  ediz.  Bologna,  1824. 

io.  Riflessioni  sulle  febbri  chiamate  gialle 
e sui  contagj  in  generale.  Parma,  1803,  8. 

14.  Ricerche  sull’indole  e sulla  cura  della 
febbre  gialla,  coll’aggiunta  di  un  saggio 
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the  nature  and  prevention  of  the  yellow-fever. 
Edinb.,  1 807. 

21.  De  tractando  et  praecavendo  febrem  fla- 
vam,  1808.  — A letter  to  the  commissioners  for 
transports  of  sick  and  wounded  seamen  on  the 
non-contagious  nature  of  yellow-fever , and  con - 
taining  hints  to  officers  for  the  prevention  of 
this  disease  among  seamen.  London , 1818,  8. 

22.  Mémoire  sur  la  fìèvre  jaune.  Paris . 
1809,  — Mémoires  sur  la  non-contagion  de  la 
fìèvre  jaune.  Saint  Pierre  de  la  Martinique. 
1823,  3. 

23  De  aetiologia  generali  contagli  pi  uri  - 
bus  morbis,  et  praesertim  pesti  orientali  ac 
febri  flavae  persaepe  proprii.  Lugd.  Bat.  1809, 
8.  — Observations  et  reflexions  sur  les  causes, 
les  symptomes  et  le  traitement  de  la  conta- 
gion dans  différentes  maladies  et  spécialement 
dans  la  peste  cV Orient  et  la  fìèvre  jaune. 
Paris  et  Lyon , 1822,  8. 

24.  Ver  such  iiber  die  Sicherungsanstalten 
gegen  contagióse  Krankheiten  unter  den  Sol- 
daten.  mit  Riicksicht  auf  die  Gefahr  des  gel- 
ben Fiebers , Viirzburg  , 1811. 

23.  Du  Typhus  d'Amérique  ou  fìèvre  jaune 
Paris  . i8i4,  8. 

26.  Facts  relative  to  contagions  nature  of 
yellow  fever  in  the  pure  air  of  the  country. 

{ The  American  medical  and  philosophical  re- 
gister). By  Hosack,  Voi.  2,  1814.  July,p.  22. 

27.  Observations  upon  the  Bulam  fever  which 
has  of  late  years  prevailed  in  the  Westindies , 
on  the  coast  of  America , at  Gibraltar , 
Cadiz  and  other  parts  of  Spain , with  a 
collection  of  facts  proving  it  to  be  a highly 
contagious  desease.  London , 1813,  8.  — Obser- 
vations in  proof  of  the  contagious  nature  of 
the  Bulam  fever,  and  on  the  mistatement  of 
Dr.  Burnet  regarding  that  disease.  ( Lond . med. 
surg.  and  physical  Journal.  Voi.  6,  1816,  p. 
i86— -209  ). — Proofs  of  the  Bulam  fever  at- 
tacking the  human  frame  only  once.  ( Edinburg 
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13 


Vol.  I.  Parte  11. 


410  DELLA  FEBBRE  GIALLA 

Guitard4,  E.  Doughty2,  Dubreuil3,  N.  Potter4,  Ce.  Fr.  Ro- 
driguez % Francis,  de  Flores  Moreng  6 , Hurtado  de  Mendoza  7 
Lagasca  8,  A.  Garcia9,  M.  Codornio  y Ferreras  10,  A.  Moreau 
DE  JoNNÈS  4 A G.  DevÈZE  42  G.  SeDILLOT13  E.  N.  BANCROFT  14  GlO. 


Fernandez  de  Madrid  45,  Fr.  Xay 


( The  London  medical  repository.  Voi.  8.  p. 
209,  1817  ) 

1.  Mémoire  sur  la  fìèvre  jaune.  Paris,  18i3. 

2.  Observations  and  inquiries  into  the  na- 
ture and  treatment  of  the  yellow-fever  in  Ja- 
maica and  at  Cadiz , particularly  in  what 
reyards  it's  primary  cause  and  assigned  con- 
tagious powers.  Illustrated  by  cases  and 
dissections  , with  a view  to  demonstrate  that 
it  appears  divested  of  those  qualities  assigned 
to  it  by  Mr.Pxjm , Sir  J.  Fell  owes  and  others. 
In  a series  Of  memoirs.  London  1816,  8, 

5.  Mémoire  sur  la  fièvre  jaune . ( Annales 
maritimes  et  coloniates.  Année  1818,  p.  87  ). 

4.  A memoir  on  contagion  as  it  respects 
the  yellowfever  j read  in  convention  of  the 
medical  and  chirurgica!  facility  of  Maryland 
on  the  3 d of  June,  18i7.  Baltimore,  i8i7.  4. 

5.  Sencilla  descripcion  de  los  primi  pales 
sintomas  que  caracterizan  la  fiebi'e  amarilla, 
ó tifos  icteródes , pronàstico  y mètodo  de  cu - 
radon.  Cadiz , 18i9,  4. 

6.  Tratado  elei  tifo  icterode.  Madrid  1819,  S. 

7.  Nueva  monografia  de  la  Calentura  ama- 
rilla,  o Tjatado  medico  teorico-pratico  sabre 
la  verdadera  naturaleza,  causas,  sintomas  , 
modo  de  propagarse  , y metodo  curativo  y 
profìlàctico  de  los  Tifos, pero  sennaladamente 
de  la  specie,  llamada  icteródes  ò fiebre  ama- 
rilla  ; seguicla  de  clos  memorias  sobre  las  ver- 
daderas  causas  eie  las  enfermedaeles  epidémi- 
cas  , llamadas  Tifos  ò del  No  Contagion  de 
las  enfermeelacles  tifoideas  , escritas  en  fran- 
ces  por  los  Doctores  Lassis  y Burdin , y tra - 
ducielas  al  espannol  por  el  mismo  D.  Ma- 
nuel Hurtado.  Huesa  y Madrid  1820,  4. 

8.  Sobre  la  fiebre  amarilla.  Madrid  1820,  8. 

9.  Anàlisis  crìtica  eie  la  obre  sobre  la  fiebre 
amarilla  que  publicó  el  D r.  Lagasca.  ( Perio- 
dico. II.  p.  406.  ). 

10.  Historia  eie  la  salvacion  elei  exèrcito  ex- 
pediciohario  de  Ultramar  eie  la  llamada  fiebre 
amarilla,  y meelios  de  evitar  los  funestos  re - 
residtados  de  ella  en  lo  successivo.  Puerta  de 
de  Santa  Maria , i820,  4. 

11.  Observations  pour  servir  à Vhistoire  de 
la  fièvre  jaune  des  Antilles.  ( Bulletin  de  la 
soc.  méd.  d'émulation  eie  Paris  , iS\l,)  — 
Monographic  hislorique  et  mèdicate  de  la 
fièvre  jaune  eles  Antilles  j et  recherches  phy- 
siologiques  sur  les  lots  elu  développement  de 
la  propagation  eie  cene  malattie  pestilenlieT 
les,  lues  à l'académie  rogale  eles  scinces  et 
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f le  f Institut  de  France,  dans  ses  sèances  ehi 
6 Décembre,  i8i6;  17  avril  et  19  juin,  *820. 
Paris  1820,  8. 

12.  Traité  eie  la  fièvre  jaune.  Paris  1820,  8. 
Cfr.  Quelques  consielérations  sur  la  fièvre 
jaune  et  sur  la  peste  eV Orient,  par  Devèzf.  e 
Sedillot  , ( Journal  général  de  méelecine. 
1820.  Mai)  E : Jean  Devèze  mémoire  au  Boi 
en  son  conse.il  de  minis tres  at  aux  chambres , 
ou  protestation  cantre  le  travail  de  la  com- 
mission sani  taire  centrale  elu  royaume  , con - 
stituée  à Teffet  el'examiner  les  dispositions  lè- 
gistatives  et  administratives  qu'ìl  serait  utile 
el’aelopter  pour  organiser  le  service  sanitaire 
des  còtes  et  frontières  de  la  France.  Paris 
*8  il,  4. 

13.  Notice  sur  la  fièvre  jaune,  la  peste  et  le 
typhus  , consielérés  cornine  non  contagieux. 
Paris  1820  , 8. 

14.  An  essay  on  the  disease  called  yellow 
fever,  with,  observations  concerning  febrile  con- 
tagion , typhus  fever,  dysentery,  and  plague 
partly  delivered  at  the  Gulstonian  lectures  be- 
fore the  college  of  physicians  in  the  years  i806 
and  1 807.  Republished  with  notes  by  B,  Da- 
vi dge.  London,  1820,  . (Nuova edizione,  i82i. 
ivi.).  — A sequel  to  an  essay  on  ike  yellow- 
fever  principally  intended  to  prove  by  incon- 
testable facts  and  important  documents  that 
the  fever  called  bullam  or  pestilential  has  no 
existence  as  a distinct  or  contagious  disease. 
London,  1820,  8.  — Answer  to  the  observations 
of  Dr.  Chisholm  on  some  remarks  of  Dr.  Ban  - 
croft.  (The  Edinburgh  medical  and  surgical 
Journal.  Voi.  io,  p.  325-532.). 

15.  Ensayo  analitico  sobre  la  naturaleza  , 
causas  y curacion  de  las  calenturas  thermo - 
adynamica  y thermo-ataxica  , llamadas  ca- 
lentura amarilla  de  America,  vomito prieto  etc , 
Habana,  i821,a.  (Vers,  franc,  di  Lardò.  Pa- 
ris 1822.). 

16.  Coleccion  de  inspecciones  anatomicas  re- 
lativas  à la  fiebre  amarilla , verificadas  en  el 
hospital  militar  de  està  plaza  durante  la  epi- 
demia que  reinó  en  el  anno  i8i9,  Cadiz  )82i  , 
4.  — D ebe  considerar  se  corno  una  fiebre  esen- 
cial  el  afecto  que  conocemos  con  el  nombre  de 
fiebre  amarilla.  ( Periodico  de  la  Sociedad  med. 
quirurg.  de  Cadiz.  T.  li.  p.  225  — 270.). 

17.  On  the  contagious  nature  of  the  yellow- 
fever.  (Edinb.  med.  and  surg.  lournal.  Voi.  8, 
i822,  p.  173—  183.). 
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\.  Observations  on  the  yellow  fever,  with  an  i2.  Cursory  remarks  on  the  comparative  uti • 
account  of  a new  mode  of  treatment  and  cure  lity  of  vesicatories  and  rubefacients  in 
for  the  same,  etc.  Philadelphia,  i822,  2.  ediz.  the  treatment  of  yellow  fever.  (Chapman’s, 

2.  Mémoires  sur  la  fièvre  jaune.  Marseille , Philadelphia  Journal,  i825,  ivi) 
i822,  8.  i5.  Mémoire  sur  l’origine  et  les  causes  de  la 

o.  Yerslag  over  het  al  of  niet  besmettelyke  fièvre  jaune,  considérèe  cornine  étant  pi'inci- 
des  Geele  Koorte  , vooral  in  Betrekking  tot  palement  le  résuliat  de  V infection  dts  baiimens 
het  JVerk  van  den  franschen  geneeskundigen  Neqriens  d’après  les  observations  faites  à Bar- 
Bevèze,  Oder  hetzelfede  Onderwerp.  Op  hoog  celione  en  i82i,  et  au  Port  du- Pas  sage  en  1825. 
gezag  uitgegeven  door  de  Persie  Klasse  van  (Revue  medicale  francafse  et  étrangère,  i824. 
het  Koninklijk-Nederlandsche  Insti  tut  vanlYee-  Septembre).  Examen  critique  des  opinions  qui 
lenschappen,  Lellerkunde  en  schoone  Konsten.  out  regné  sur  l’origine  et  les  causes  de  la  fièvre 
Amsterdam  , 1822.  — Untersuchungen  ob  das  jaune.  (Ivi,  1826.  Aout). 
gelbe  Fieber  ansteckend  sey  oder  niclxt.  Bre * 14.  Se  la  febbre  gialla  sia  o no  un  con- 

ine?!, 1825.  — Nader  onderzoek  omtrent  de  tagio,  quistione  agitata  da  medici  Europei 
Besmettclxjkheid  of  niet  Besmettclykheid  der  ed  Americani,  Memoria.  Livorno,  i824.(Ver- 
geele  Koorts.  Amsterd.  1824.  sione  spagn.  di  Bahi  ). 

4.  Considérations  sur  la  fièvre  jaune.  Paris,  15.  Memoir  on  the  discovery  of  a specific 

1822,  8.  Dal  Journal  complémenlaire  chi  Diet,  medicine , for  the  cure  and  prOvention  of  the 
des  sciences  medicates.  Yol.  10,  p.  n2,).  yellow-fevcr.  Baltimore,  1825.  (Trattasi  di  uno 

5.  Recherches  sur  la  fièvre  jaune  et  preuves  specifico  non  conosciuto), 

de  sa  non-contagion  dans  les  Antilles.  Paris , Sulla  febbre  gialla.  Discorso  medico. 
i8-2j  8-  Tradotto  dalla  lingua  spagnuola  dal  Prof, 

6.  Diagnosis  of  plague  and  yellow-fever.  Francesco  Tantini.  (Annali  universali  di 

( Chapman  s , Philadelphia  Journal  of  the  medicina,  compilati  dal  Dottore  A.  Omodri, 
medical  and  phys.  sciences  1825.  March).  Aprile  N.°  u2,  p.  i9.). 

7.  Be  la  fièvre  jaune  observée  aux  Antilles  ^ ^ a saignée  et  du  quinquina  dans  le 

et  sur  les  vaìsseaux  du  Roi,  considèrée  prin - traitement  de  la  fièvre  jaune.  Paris,  1826. 
cipalement  sur  le  rapport  de  sa  transmis - jg.  Yues  prophylatiques  et  curatives  sur  la 
sion,  Paris , i*25,  8.  Ne  esiste  una  traduz.  fièvre  j amie.  Paris,  1826. 

tedesca  in  Harless  , Rheinische  Jahrbiicher  19,  Guide  sanitaire  des  gouvernemens  eu- 
fiir  Medicin  und  Chirurgie.  B.  7.  p.  87  i57.)«  ropéens,  ou  nouvelles  recherches  sur  la  fièvre 

8.  Examen  des  principaux  faits  et  opinions  jaune  et  le  cholera  morbus,  maladies  qui  doi - 

énoncées  par  Mr.  Kéraudren  sur  la  transmis-  veni  ^ re  considèrées  aujourd’  hui  cornine  iden- 
sion  de  la  fièvre  jaune.  Saint  Pierre  de  la  liqaes  , et  soumises  au  méme  regime  quaran- 
Martinique,  1822,  8.  tenaire  que  la  peste  de  Lévant.  Paris,  i826,8. 

9.  Recherches  sur  la  contagion  de  la  fièvre  20#  Sutla  febbre  gialla.  Pisa,  1826, 

jaune,  ou  rapprochement  des  faits  et  des  rai • U liter suchung  iiber  das  gelbe  Fieber. 

sonnemens  les  plus  propres  à éclairer  cette  Rcantwortung  der  von  der  Regierung  des  Her - 
question.  Paris,  1823.  Se  ne  ha  una  trad.  ted.  zogthums  Oldenburg  im  Jahre  1822  , aufge- 
di  Konig,  e se  ne  fece  un  estratto  in  Har-  Fragen,  die  von  der  medicinisclien  ha- 

less,  Rheinisch-JYestlpliàlische  Jahrbiicher  fur  cuitdt  zu  Berlin  des  Preises  wiirdig  erkldrt 
Medicin  und  Chirurgie.  B.  4,  St.  2.  p.  50.,).  2 Theile.  Nebst  eincr  Uebcrsichts  Char te 

10.  Observations  on  yellow-fever.  (Chapmar’s  der  Verbreilung  des  gelben  Fiebers.  Hanno- 

Philadelphia  Journal,  1823.  August).  ver  8 

11.  Criticism  on  Dr.  JYashington  s essay  on  ^ Memoria  sulla  febbre  gialla.  Pisa,  1804, 

yellow-fever.  Georgetown,  1824.  (v.  New- York,  g „ progetto  sulla  origine,  natura  e ea 
monthly  chronicle  of  medicine  and  surgery.  rattere  dei|a  peste,  dei  contagj  e della  f e b 
Pol.  \.,  p,  55.).  bre  gialla,  Lucca  , 1804,  8.  — Storia  della 
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? X. 

Sintomi. 


Invasione  I.  JLa  febbre  gialla  assale  quasi  sempre  improvvisamente  1 , e 
spesso  di  notte  o almeno  prima  dell’  aurora  2 } qualche  volta  allo 
svolgimento  dei  sintomi  che  costituiscono  propriamente  la  malattia 
sogliono  precedere:  stanchezza  spontanea,  infingardaggine,un  senso 
di  malattia  3,  ardor  della  cute  dolori  vaghi  delle  membra  5,  ver- 
tigini 6,  sapor  depravato  della  bocca,  tinta  gialla  della  lingua  , 
anzi  anche  delle  labbra  siccome  delle  pinne  del  naso,  avversione  ai 
cibi  massime  animali7,  od  al  contrario,  un’insolita  fame8.  Aprono 


febbre  gialla  estratta  dalleopere  di  Volney. 
Orei  e Rush,  con  aggiunte.  Piacenza  i8G4. 
Salzburger  medicinisch-cliirurgische  Zeitung, 
4084,  601,  p.  B.  ì.  p.  299.  ( Ordinationes  Sa- 
lisburgenses).  B.  4.  p.  574.  (Ordinationes  Au- 
striacae).  — Fr.  Schraud  , Vorschriften  tier 
innlmndtschen  Polizexj  gegen  dìe  Pest  and  das 
gelbe  Fieber.  fVien  1805.  — Beschreibung  des 
qelben  Fieber s,  fiir  Aerste  and  TVund'àrzle  der 
K.  K,  Oestreichischen  Staaten.  IVien,  1805  , 
8.  — Entivurf  einer  Polizeyverordnung  gegen 
die  weitere  Verbreiiung  der  JVestindìschen 
Pest.  Francf.  1805,  8.  — Etwas  iiber  das  JVe- 
sen  des  grìben  Fiebers  and  die  zweckmassigstcn 
Mittel  es  von  uns  abzuhalten.  N iirnberg  1805.  — 
La  fièvre  jaune  considerée  dans  sa  nature  , 
son  origine  , et  ses  développemens  dans  les 
pays  chauds.  Paris  1822. 

1.  « Han  sido  siempre  acomethlos  los  enfer- 
mos  corno  de  repente,  y sin  la  menor  sospecha 
ni  preludio  que\les  anunciade  un  mal  proximo.» 
( Arejula.  , 1.  c.  p.  170.).  - « Le  plus  frè- 
quemment  elle  débutois  tout  à coup,  satis  mil 
signe  avant-coureur.  » ( Devkze,  traité,  etc., 
p.  2i.  ).  — « Une  invasion  brusque.  » ( His - 
Wire  médicale  de  la  fièvre  jaune  etc.  par 
Bally,  Frahcois,  Pàriset,  p.  4.). 

2.  ««  Aunque  en  lodcis  las  épocas  del  dia  y 
de  la  noche  observé  que  invadia  d los  dife- 
rentes  sitgetos  la  calentura  amari  Ila  , era 
muy  raro  el  que  acometiese  desde  las  quatto 
ó ciuco  de  la  mannana  basta  el  medio  dia  : 
y muy  comun  el  que  atacara  està  enfermedad 
à la  media  noche  ù muy  de  madrugada.  » 
( Arejula,  1.  c.  p.  i70.). 

3.  •>  La  fièvre  était  cependant  annoncée 
chez  certains  sujets  par  des  lassitudes  , des 
langueurs  et  des  malaises...  » ( Deve/. e 1.  c.) 

4-  Une  personne  uvee  IctqueUe  /ai  eu  des 


relations  d'amitié  pendant  mon  séjour  à Me* 
xico.  dice  A.  Hèmboldt,  ( Essai  politique  etc. 
p.  774.  ),  rìavait  passi  que  très  pen  de  temps 
« la  Vera- Crux  , lors  de  son  premier  voyage 
d? Europe  en  Amerique . Elle  arriva  à Xa - 
lapa  sans  éprouver  ciucun  sentiment,  qui  put 
lui  f aire  connaitre  le  danger,  dans  lequel  elle 
se  trouveroit  bientòt.  --  Vous  aurez  /evoluito 
ce  soir , lui  dit  gravement  un  barbier  Jndien 
en  lui  savonnant  le  visage  ; le  savon  sèdie  à 
mesure  que  je  V applique ; d est  un  signe  qui 
ne  trompe  jamais  j et  voilà  vingt  atis  que 
je  rase  les  Chapetons  qui  passent  par  celle 
ville  en  remontant  à Mexico  : sur  cinq,  il  en 
meurt  trois.  *•  Cette  sentence  de  mort  fit  une 
profonde  impression  sur  V esprit  du  voyageur : 
il  eut  beau  représenter  à fi  Indie  n , combien 
son  calcul  étoit  exagéré  et  qifi  une  grande 
ardeur  de  la  peau  ne  prouve  pas  V infec- 
tion: le  barbier  persista  dans  son  prognostic. 
En  effet  la  maladie  se  declora  peu  efi  heures 
après  et  le  voyageur  déjà  en  route  pour  Pe- 
rote,  fui  obligè  de  se  f aire  transposter  à Xa- 
lapa,  oiì  il  manqua  de  succomber  à la  vio- 
lence du  vomito.  » 

5.  Deveze,  1.  c - Rocnoux,  1.  c.  p,  80. 

6.  Lo  stesso  1.  c.  p.  5i. 

7.  Lo  stesso  1.  c.  p.  50.  -*  Valebtiiv,  l.c. 
p.  55. 

8.  « E ine  fiir  mich  sehr  bezeichnete  Er- 
scheinung  ivar  der  Hunger,  den  viele  einige 
Stunden,  ja  selbst  einige  Tage  vor  dem  Anfall 
empfanden,wo  sie  bei  Hirer  Neigung  zum  Essen 
es  gerade  am  wenigslen  erwarteten  , so  dass 
die  Krankheit  sie  bey  einem  guten  Abendes- 
sen  oder  bei  einem  guten  Fruhsliicke  befiel. 
Was  meine  Aufmerksamkeit  vornehmlich  auf 
diese  Erscheinung  fessette  , war  die  Bemer- 
kung j dass  viele  Menschen , die  sonst  sehr 
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la  scena  fortissimi  dolori  di  capo  ( massime  intorno  alla  fronte  1 ^ 
alle  tempia  ed  alle  orbite2),  non  che  dei  lombi  8 e degli  arti4. 
Nello  stesso  tempo  gli  occhi  si  fanno  rossi  5 , lagrimosi  6 e splen- 
denti , e la  faccia  (che  talvolta  è pallida  7)  diventa  più  o meno 
accesa  8.  Ben  presto  ai  brividi  passeggierà  qualche  volta  forti  2 , 
che  in  alcuni  non  sono  che  un  tremito  10  od  uno  stringimento  della 
cute11,  sottentra  un  calore  forte,  secco,  mordace12.  Questo  calore 


m'àssig  im  Essen  waren , viele  Kr'ànklìche , 
Eungerlose,  Zartliche,  und  vide  wegen  cler 
Heilung  ocler  Genesung  von  anderen  Uebeln , 
einer  besonderen  Lebensordnung  unterworfene, 
wenige  Stunden  vor  der  Ergreifung , sowohl 
su  ihrer  eigenen  Verwunderung  , als  su  der 
der  Anwesenden,  eine  besondere  Esslust  em- 
p fan  den,  die  sie  befriedigten , oline  dass  es 
ihnen  moglich  gei vesen  mare , es  zu  unterlas- 
sen.  » ( Laso  , 1.  c.  in:  Magazin  der  ausi. 
Lit.  der  ges.  Heilk,,\).  18,),. 

1.  « La  douleur  frontale  a été  remarquée , 
je  crois,  par  tons  les  auteurs ....  Elle  est  un 
des  symptdmes  les  plus  constans  de  la  fièvre 
jaune.  ("Deveze,  1.  c,  p.  57.  ). 

2.  Violent  mal  de  tòte  et  plus  souvent  en- 
core une  douleur  fixée  aux  tempes  et  dans 
V intérieur  des  orbites.  » Lo  stesso,  1.  c., 
p.  5i.  ).  --  « Farmi  les  signes  les  plus  con- 
stans, il  est  permis  de  compter  la  céphalal- 
gie  surorbitaire  : elle  paroissaìt  dès  V inva- 
sion. et  persistali  pendant  la  durée  de  la  fiè- 
vre. » ( Hist . mécl.  1.  c.  p.  382.  ) 

3.  « Gleichseitig  mit  den  Kopfsehmerzen 
und  den  Schmerzen  der  untemi  Gliedmassen 
zeigten  sich  diese  auch  in  der  un  tern  Half  te 
dee  Riickens. »»  (Raso  , 1.  c.,  p.  22. ).  - » Il 
faut  signaler  comme  étant  des  plus  constitu- 
tes, là  rachialgie,  V un  des  sxjmptòmes  patlio - 
gnomoniques,  qui  se  pronome  avec  plus  ou 
moins  de  forces  chez  les  neuf  dixièmes  des 
personnes  atteintes  de  fièvre  jaune  j tantót  on 
ressent  aux  lombes  une  douleur  sourclej  quel- 
ques  fois  elle  est  pesante  ; souvent  elle  est  dé- 
chirante.  Sur  notre  collègue  Mazet  elle  fut 
des  plus  intolérables:  il  portait  V abdomen 
en  avant,  et  il  lui  semblait  que  le  rachis  était 
violemment  arqué  en  arrière.  » ( Hist.,  méd. 
1.  c.,  p.  583  ) 

4.  «...  dolor  gravativo...  en  todo  el  cuerpo, 
Il  en  particular  en  los  lomos  ò cintura , extre- 
midades  superiores  é inferiores.  » ( Arejula, 
l.  c.,  p.  no.  ),  « Les  malades  disaient  avoir 
les  os  brisés.»  ( Deveze  1.  c.  )-»...  Schmer- 
zen, unter  denen  die  in  den  Knien  die  best'àn- 
digsten  und  heftigsten  waren.  » ("Laso,  1.  c. 
p.  -‘i.  ).  — « Les  extrérìités  thorachiques , et 
sur  tout  pelviennes  sont  aussi  le  siège  de  don- 
leurs  plus  ou  moins  déchirantes  ; dies  occu  - 


pent  les  cuisses,  plus  souvent  encore  Ics  rotu- 
les  et  les  muscles  des  jambes  j il  semblerait 
aussi  qu’  dies  attaquent  le  tibia  lui  tnème. 
Les  douleurs  des  extremités  thorachiques  s'at- 
tachent  de  preference  aux  muscles  des  bras 
et  aux  moignons  des  épaules.  » { Hist,  méd . 
p.  584,). 

5.  « Das  Unterlaufen  der  Gefàsse  der  Bin- 
dehaut  war  eines  der  unterscheidendsten  Kenn 
zeichen ,»  (Laso,  1.  c.  p.  28.).  « Il  en  était , 
qui  avaient  un  oeil  et  mhne  les  deux  tene- 
ment boursouflés  par  le  sang  que  les  con- 
jonctives  paraissaient  de  couleur  écarlale.  » 
(Hist,  méd.,  1.  c.  ). 

6.  Les  yeux...  larmoyans.»  '(  Deveze  I.  c.). 

7.  « Enfili  il  était  des  personnes  en  assez 
grand  nombre , qui  conservaient  leur  teint 
naturel , ou  qui  en  prenaient  mème  un  plus 
pale , que  de  coutume.  » ( Hist,  méd.,  1.  c., 
p.  585.). 

8.  « On  a beauconp  parlé  d’une  rougeur 
très  vive  qui  colorait  la  face  dans  ce  pre- 
mier stade.  Il  est  certain  que  ce  symptóme  se 
présente  en  assez  grand  nombre  de  foisj  mais 
il  n'est  pas  appreciable  dans  une  foule  d’au- 
tres  cir Constances.  On  voyctit  la  face  conser- 
ver plus  communément  une  teinte  à peine 
plus  animée  eque  dans  V état  ordinaire  de 
sauté:  cet  état  ressemblait  à celui  des  per- 
sonnes qui  font  une  promenade  agréable  pen- 
dant la  chaleur,  ou  qui  sont  dans  le  moment 
d'une  digestion  facile.  Nous  avons  observe 
aussi  quelques  individus,  dont  F injection  de 
la  face  était  poussé  au  dernier  degré.  » (Hist, 
méd o 1.  c„  p.  384. ), 

9.  «...  avec  sentiment  de  froid  très  pronon- 
cè.  »»  ( Hist.  méd.  p.  430. 

10.  « Certains  malades  éprouvaient  un  trem- 
blement  nerveux  , et  en  quel  que  sorte  con- 
vulsif,  equi  ne  reveillait  point  V idée  dii  froid.» 
( Hist,  méd,  p.  380.  ). 

11.  «...  Les  autres  donnaient des  signes  d’une 
espèce  de  constriction  indè  finis  sable  , occu- 
pant toutes  les  parties  exterieures  du  corps.» 

( Ivi.  1.  c.  ). 

42.  «...  qui  faisail  éprouver  une  sensation 
tonte  particulière  au  médecin . ( Deveze  , 
1.  c.  p.  22. ). 
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sentesi  alcuna  volta  nelle  parti  interne,  massime  intorno  ai  precor- 
dii1,  nel  qual  caso  si  osservano  per  lo  più  fredde  le  estremità  2. 
Il  polso  quasi  sempre  frequente,  vibrato  e se  P ammalato  è gio- 
vine e robusto,  anche  duro  4.  Alcuni  provano  delle  pulsazioni  al 
cuore  ed  all’  epigastrio  5.  La  sete  suol  aumentare  in  proporzione 
del  calore  6,  e qualche  volta  manca  7.  La  lingua  ora  è coperta  di 
muco  biancastro  , pulita  ai  Iati  8,  ora  di  colore  scarlatto,  umida  9 e 
principalmente  rossa,  secca,  e spesso,  insiem  coi  denti  eie  labbra, 
sporca  di  muca  giallastro  che  passa  facilmente  al  nerastro 10.  Tal- 
volta si  nota  un  frequente  starnutare11  senz*  altri  sintomi  catar- 
rali12. Respirazione  affannosa13,  interrotta  da  frequenti  sospiri14. 
1/  aria  espirata  è calda  15  e non  di  rado  fetente  !6.  lesa  è la  re- 
gione epigastrica,  resistente  e dolente  se  si  tocca17.  Scarsa  Forma, 


1.  « D’autres  fois  la  chaleur  se  faisait  sen- 
tir si  vivement  à V intérieur,  que  les  mala- 
des se  plaignaient  cV  un  feu  cache  qui  les 
dévorait.  » ( Deveze  1.  c ), 

2.  Deveze  1.  c. 

3.  « Aussitót  que  la  maladie  commence,  le 
pouls  clevient  vif  et  fréquent ; il  s'nélève  de 
quatre  vingt  à qualre  vingt  dice  pulsations  et 
acquiert  Men  rarement  la  plenitude  du  pouls 
des  fìèvres  inflammatoires  j il  n'  est  ni  large , 
ni  grand,  ni  intermittent.  » ( Hist.  méd. 
p.  394.;. 

4.  « Le  pouls  fort,  dur  et  precipite  « (1)e- 
vkze  , 1.  c.  ).  — « Es  ist  unlàugbar,  dass  cler 
Plus  im  Zeitraume  des  Fieberanfalles  stark  , 
voli,  deutlich  ausgesprochen , und  bey  vielen, 
besonders  jungen  und  starken  Leuten  sichtbar 
hart  war.  » ( Laso  , 1.  c.  p.  27.  ), 

6 .  « On  remarque  quelques  fois  des  balte- 
mens,  ou  palpitations  , qui  ont  lieti  aux  re- 
gions du  coeur  et  de  C épigastre  et  ce  sxjmp- 
tóme  appartieni  à toutes  les  périodes  j il  est 
plus  commini  dans  la  première  et  la  deuxiè * 
me , que  dans  la  troisi'eme.  »•  ( Hist.  méd. 
p,  429.  )• 

6.  « La  soif  se  propor tionnait  à ce  dégré 
de  clialeur.  » (Deveze,  1.  c. ). 

7.  « Chose  remarquable  ! Quel  que  soil  Uè  tat 
de  la  tangue  ou  de  la  bouche , les  malades  se 
plaignent  rarement  de  la  soif  et  ne  deman - 
dent  presque  jamais  à hoire  j on  ne  sail  mè- 
me  s’ils  ont  une  appetence  particulière  pour 
telle  ou  telle  boisson.  » (Hist,  méd.,  p.  587.  ). 

8.  « Dans  le  premier  jour  de  la  maladie  la 
langue  se  couvrait  cV  une  teinte  blanchàtre  , 
tandis  que  les  bords  restoient  nets , sans  prè- 
senter  de  rougeur.»  (Hist.  méd.  p.  586.;. 

9.  « On  a pu  observer  la  langue  avec  un 
aspect  d’un  rouge  a§&cz  vif;  dans  l'un  et 
dans  l'autre  cas , elle  conservait  son  humi - 
dite.  » ( Ivi  1.  c.  ), 


<0.  « La  langue,  d'abord  rouge  et  sèdie,  se 
couvrait  camme  les  dents  et  les  lèvres  d’un  li- 
mon  jaunàtre,  qui  ne  tardait  point  à se  colo- 
rier  eu  noir,  ( Deveze,  i.  c.  ). 

11.  «...  il  a été  observè  quelques  éternue- 
ments  chez  un  petit  nombre  de  malades. 
(Hist,  mèd.,  I.  c. , p.  586.  e p 277  , obs.  28.), 

12.  «...  la  maladie  n'a  rein  presentò  de  ca- 
tarrhal.”  Ivi,  p.  593.; 

15.  «...  Les  mouvemens  d' inspiration  soni 
quelquefois  plus  courts  et  plus  fréquens.  » 

( Hist'  méd . p.  595.  ). 

14.  « Les  malades  oppressés  poussaient  de 
profond  soupirs , cornine  pour  se  dèbarasser 
d'une  gène  et  d’un  resserrement,  qu'ils  éprou- 
vaient  dans  la  poitrine  j ce  qui  les  fatiguait 
beaucoup  et.  leur  faisoit  craindre  d ’ étouffer.  » 
( Deveze,  1.  c.  p.  22  ). 

io,  « La  respiration  pénible  entrecoupée , 
laborieuse,  laissait  sortir  un  air  dont  la  cha- 
leur était  sensible  au  dos  de  la  main  , si  on 
le  présentait  à la  bouche  du  rnalade.  » ( De- 
veze , 1.  c p.  88.  ; 

16,  « Bei  vielen  zeigte  sich  beim  Athemholtn 
làstiger  Geruch.  » ( Caso  , 1.  c. , p.  86.  ),  — 
« I/air  expire,  suivant  M.  Jolivet , avail  quel- 
que  fois,  dès  le  debut  de  la  maladie , un  odeur 
très-désagréable  » (Krraudren,  1.  c.,  p.  54.). 

n.  «...  y siempre  ó casi  siempre  mas  ó 
ménos  nauseas  y sensacion  dolorosa  en  et 
cardias  ó boca  superior  del  estómago-  *»  ( Are- 
jula  , 1.  c.,  p.  i7i .).  — « La  region  epigastri - 
que  , dès  les  premiers  jours,  devenait  le  siége 
d'une  sensation  pénible  , qui  allait  en  crois- 
sant, et  qui  arrivait  le  troisième  j our  à son 
plus  haut  dégré.  >*  ( Hist,  mèd,  p.  388.  ) Laso 
assicura  1.  c.  p.  25.  che  quel  sintomo  era 
cosi  raro  che  su  venti  ammalati  non  lo 
riscontrò  che  in  un  solo. 
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colorata,  ed  emessa  con  ardore  ^ talvolta  normale2.  L’alvo  per  lo 
più  costipato  3,  e inquieto  il  sonno.  Questo  stato  di  cose,  accom- 
pagnato da  sudori  talvolta  profusi  4,  e spesso  da  una  fallace  e re- 
pentina remissione  dei  sintomi  5,  dura  per  uno  o due  giorni,  raris- 
sime volte  più  a lungo  6. 

II.  Aggravandosi  poi,  o continuando  questo  stato  della  respira- 
zione 7,  della  lingua  e del  calore  s (il  qual  ultimo  talora  si  fa  più 
mite9),  la  faccia  presenta  già  gli  indizj  di  una  gravissima  malattia. 
Il  rossore  di  quella  svanisce  10,  che  anzi  non  di  rado  fa  luogo  al  pal- 
lore ed  al  colore  giallo11:  cessa  od  almeno  diminuisce  il  dolor  di 
capo 12,  mentre  più  forti  si  fanno  le  vertigini 13.  Il  polso  ora  è più 
frequente  14,  ora  più  raro  15,  e va  sempre  perdendo  di  forza 16.  L’am- 
malato, prova  in  prima  della  nausea  17  e dei  rutti18,  poi  vomita  delle 


1.  « Les  urines  rares,  colorées  et  cuisantes.» 
( Deveze,  1,  c.,  p.  83.). 

2.  « . . . Les  urines  content  librement,  elles 
ne  sont  ni  chargèes . ni  épaisses,  ni  bourbeu- 
ses  , mais  semblables  à celles  des  personnes 
qui  jouissent  d'une  sauté  parfaitej  elles  sont 
abondantes."  (Hist,  méd p.  592  ). 

5.  « Parmi  les  symptómes  dominans , la 
constipation  est  un  de  ceux,  qui  s'annoncent 
le  plus-tòt,  et  qui  persévèrent  le  plus  long - 
temps.  » {Hist,  méd.,  p.  59i.  ), 

4.  « Gewòhnlich  zeigte  sich  sechs  oder  et- 
ili as  melir  Stunden  nach  dem  ersten  Jnfalle 
ein  allgemeiner  und  hàófiger  Sclnveiss, 
dernach  der  Beschaffenheit  der  Kranken  melir 
oder  weniger  dauerte.  (Xaso,  1.  c.,  p.  89.  ).  - 
Hist,  méd.,  observ  8 , p.  804. 

ò.  « In  vielen  Fallen  kiindigte  sich  der 
siveite  Zeitraum  durch  plòtziches  Aufhòren 
aller  Krankheitserscheinungen  an , es  folgte 
ciuf  einen  unertraglichen  Leidenszustand  plò- 
tzlich  ein  unerwartetes  und  fast  unerklàrli - 
ehes  JFohlbefinden.  » (J.  L.  Chabert,  1.  c. 
p.  57.  ). 

6.  « This  stage  of  the  disease  sometimes 
continues  only  for  a few  hours,  sometimes  for 
18,  84,  56,  or  48  hours  , but  seldom  longer.  » 
(Mosoley,  1.  c.  p.  419.).  - « Cet  état  durai t 
un  , deux  , quelques  .fois  trois  jours , rare- 
ment  le  voyait-on  se  porter  au  delà:  je  Vai 
vu  cependant  se  porter  jusqu'au  cinquième 
jour.»  (Deveze  , 1.  e.,  p.  83.).-  « Cette  pé- 
riode  durait  ordinairement  soixante  d soi- 
xante-deux  heures,  quelques  fois  plus,  quelque 
foli  moins.  ( Hist.méd.,  p.  580.  ). 

7.  « In  andern  Fallen  ist  die  scheinbare 
Besserung  des  zweiten  Zeitraums  kaum  an- 
gedeutet.  » ( J.  L.  Chabert  , l.  c.,  p.  59  ).  - 
“ -fa  almost  all  the  cases  of  this  fever  which 
1 have  seen  , it  appeared  to  be  of  the  conti- 


nnend  form  without  a single  remission.»» 
f W,  Belcher.  1,  c.,  p.  85i.  ). 

8.  « ...  La  respiration  était  tau jours  dif- 
ficile ...  la  chaleur  était  toujours  acre  et 
mordante.  >»  ( Deveze,  I.  c.,  p.  83. ). 

9.  « Cependant  la  chaleur  commence  à di- 
minuer.  »(  Hist.  méd-.  p.  400.  ). 

10.  « Im  face  n'est  plus  uniformement  colo- 
rèe  j elle  polii.  »»  ( Hist,  méd.,  p.  398.). 

11.  « L'ictère  ne  se  montrait  pas  encore  j 
cependant , vers  le  troisième  jour , la  face 
commencait  à prendre  la  coùleur  de  la 
pomme  de  calville  blanche.  D éjà  , si  Von 
soulevaìt  avec  une  certame  attention  la  pau- 
pière  supérieitre  , on  apercevait  une  teinte 
jaune  bien  sensible.  « ( Hist.  méd.  p.  586.  ). 

12.  «...  dans  ce  dernier  cas  elle  ( la  cépha- 
lalgie  ) n'est  plus  qu'un  poids  , ou  une  éspèce 
de  vapeur  incommode,  qui  parait  fixée  sur  le 
front.  » ( Ivi  p.  597.  ). 

15.  « Les  vertiges  continuent  et  augmen- 
tent  ; ils  fatiguent  mème  dans  la  position  ho- 
rizontale.»  (Ivi,  p.  40i.^. 

14.  « Le  pouls  devenait  petit  et  précipité.  « 
( Deveze,  1.  c.  p.  85.  ), 

15.  « Tout-à-coup  les  pulsations  arterielles 
perdent  leur  caractère  de  fréciuence,  et  de 
vivacité.  » ( Hist.  méd.  p.  400.  ). 

16.  « Plus  on  avance  vers  la  troisième  pè- 
riode  ( acme)  plus  il  devient  petit,  faible.  »» 
Ivi  , p.  400.  ). 

17.  « Les  nausées,  inséparabhs  de  la  fièvre 
faune,  s’annoncent  ordinairement  le  deuxième 
jour,  quelques  fois  mème  le  premier  . . . elles 
ne  tardent  pas  à ètre  suivies  de  redoutables 
vomissemens.  » ( Ivi,  p.  588.  ). 

18.  « Ces  eructations  étaient  caractérisées 
par  les  Espaqnols  malades,  sous  le  nom  de 
nausées  séches  (ascos  secos),  expression  qui 
l'end  fort  bien  ce  qu'on  éprouve  dans  des 
semblables  circons lances .»  (Hist  méd.  p.  590^, 
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materie  di  vario  colore  e diversa  qualità , cioè  ora  biancastre  , ed 
acide  *,  ora  trasparenti  ed  insipide  2,  or  biliose  ed  amare , ora  mi- 
ste ed  esalanti  un  odore  particolare  3.  Havvi  poi  tanta  facilità  al 
vomito,  die  ciascheduna  goccia  di  acqua  inghiottita  ne  ridesta  i do- 
lorosi conati,  locchè  fa  sì  che  quei  miseri  amino  meglio  soffrir  la 
sete 4.  Le  feci , P emissione  delle  quali  è spesse  volte  accompa- 
gnata da  atroci  dolori  di  ventre  5 ( il  quale  del  resto  è molle  6 , 
massime  alla  regione  ombelicale , sono  liquide,  mucose  , spumose , 
membranacee,  cretacee  e adipose7,  gialle,  verdi,  nere  e cruente  s. 
Sorte  inoltre  del  sangue  dalle  nari  9,  dalle  orecchie, 40,  dalle  gingive  H, 
dalla  lingua,  dalle  intestina,  dalle  vie  urinarie12,  dalP  utero13,  e se 
ne  raccoglie  fra  la  musculatura44.  La  cute,  che  talvolta  presenta 
un  esantema  pruriginoso  (orticaria15),  le  petecchie  16  che  altre  volte 


1.  «...  elle  agacait  fonement  les  dents.  >* 

( Deveze,  t.  c.  ). 

2.  « Quant  à la  nature  de  ces  dejections  , 
dies  sont  composées  de  mucosi tés  fort  dai* 
res,  laissant  après  dies  un  gout  très-fade  : 
quelques  malades  les  ont  trouvées  acides , d’au- 
tres  amères.  ( Hist,  méd.,  p.  589J. 

5.  « — une  odeur  hépatique.  » ( Deveze  » 
I.  c. ). 

4.  « ..  . aussi  les  malades , pour  éviter  les 
douleurs  , suite  du  vomissement  , refusa  ient 
tonte  boisson .»  ( Deveze,  1.  c.  p.  84.  ). 

5.  « Sur  la  fin  de  la  première  période  et 
plus  souvent  dans  le  coursde  la  deuxième , des 
douleurs  d’  entrai  lies  se  font  sentir  j la  re- 
gion ombilicale  est  celle  qdelles  affectent  plus 
p ar tieni ièrement.  » ( Hist,  méd.,  p.  593.  Cfr. 
p.  S 1 7 . . oss.  7.  p.  308.  oss.  39.). 

6.  « Nous  avons  été  spéeìalement  frapp és 
cVun  symptóme,  qui  ne  nous  paraissait  point 
en  harmonie  avec  les  eructations  fréquentes 
et  les  lésions  des  viscères  abdominaux  j c'est 
i affaissement  et  la  souplesse  du  ventre.  » 
(Hist,  méd.,  p.  391). 

7.  « Fast  bei  alien  Kranken  , welche  ent * 
weder  von  selbst , oder  in  der  Folge  genom- 
mener  Arzneijmitlel  Dur  eh  falle  bekamen,  sahen 
wir,  dass  sie,  nachdem  sic  viéle  eygelbe,  sclilei- 
michte,mehr  oder  weniger  diche  und  kreydigte 
Fliissigkeiten  ausgeleert  hatten  , sie  erst 
Schleimstilcke  und  nachher  weisse  h'àden,  wie 
Gewebe  und  Haute  von  sich  gaben.  In  die- 
sen  letzien  Aussonderungen , welche  gewdhnlich 
am  dritten , vierten  Tage  erfolgten , hamen 
catch  tveisse  zusammenliàng ernie  Klumpen  zum 
Vorschein,  welche  (lem  rette  vollkommen 
glichen.  » ( Laso,  1,  c.,  p.  2t). 

8.  >• ...  quelques  fois  ce  n'élail  que  du  sang 
pur . » ( Deveze,  1.  c.5  p.  24.  ). 


9.  « Am  zweyten  bis  dritten  Tag  entstand 
Nasenbluten  , oline  Unterschied  , ob  aus  dern 
rechten  oder  linken  Nasenloche , aber  niemals 
zugleich  aus  beiden.  » ( Laso,  ì.  c.,  p,  29  J. 

10.  « Hemorrhages  sometimes  take  place 
from  the  nose,  mouth,  anus  and  ears.  » ( W, 
Belcher,  1.  c.,  p.  25i.). 

11.  « Der  Rand  , der  die  Einfassung  der 
Zdhne  in  den  Zahnlochern  wngiebt  und  be- 
cleclit,  zeigle  zuerst  einen  rothen  Streif  , wie 
zu  Anfang  des  Speichelflusses  vom  Quecksil- 
ber.  « ( Laso  1.  c.  p.  44.  ). 

12  «...  and  blood  has  ben  even  observed  in 
the  urine.  » ( W.  Belcher,  I.  c.  p.  23u  ). 

15.  « Farmi  les  phénomènes  observes  dans 
le  cours  de  V épidémie,  il  ne  faut  pas  passer 
sous  silence  les  hèmorrhagies  utérines,  ou 
ces  évacuations  d’un  sang  noir  et  fètide.  » 

( nisi.  méd.  p.  484.  ), 

i4.  « — hèmorrhagies  intermusculaires . » 

( Rochoux,  1 c.  ) . 

io.  « Sehr  zu  bemerken  ist  nodi,  dass  icli 
in  alien  Fallen  von  Heilung  einen  mehr  oder 
minder  betrachtlichen  Ausschlag .bemerkt  habe, 
der  sich  am  haufigsten  an  den  Gliedmassen 
zeigt , so  wie  ein  lastiges  Jucken  auf  der  gan- 
zai Oberfidche.  »■  ( J.  L.  Cabert,  1.  c.  p.  39.). 

16.  Dicesi  essere  quelle  apparse  frequen- 
temente a S.  Domingo  ( Bally,  1.  c,  p.  284). 
Ecco  come  vennero  descritte  le  petecchie 
nell’Epidemia  di  Andalusia:  « Ce  soni  des 
pétéchies  rondes  et  rosées , qui  persévèrent 
jusqvCà  la  fin  du  typhus  ; nous  en  avons  ob- 
servé , qui  étaient  plus  fortes  , plus  saillantes 
que  les  enures  j dies  présentaienl  une  espècei 
d ' élévation  très-sensible  au  tact,  et  dies  affec- 
taient,  dans  ces  derniers  cas,  la  forme  ronde i 
ou  oblongue.  » ( Hist.  méd.  [>.  402.). 
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sono  rare1,  e delle  ecchimosi2,  copresi  per  lo  più  3 di  una  tinta 
gialla4,  non  che  di  sudori  parziali  5.  Le  orine,  quantunque  molto 
cariche  , torbide  e fomite  di  pellicola  alla  superficie , depongono 
rare  Tolte  alcun  sedimento  6.  Havvi  continua  veglia , o turbato  da 
insonnio  resta  il  riposo  7. 

III.  Arrivata  così  la  malattia  al  suo  massimo  grado  di  sviluppo, 
e ciò  in  uno  spazio  indeterminato  di  tempo8,  compare  per  lo  più 
su  tutto  il  corpo  una  tinta  gialla  di  zafferano,  talvolta  risplendente  9, 
e qualche  volta  in  vece  di  un  colore  livido  violetto  10.  Lo  sguardo  si 
fa  stupido 11  ; le  pupille  sono  ora  dilatate12,  ora  ristrette,  ora  nor- 
mali 13  } le  palpebre,  alle  volte  chiuse  14,  presentano,  o nel  loro  spes- 
sore istesso,  o intorno  a loro,  delle  ecchimosi15}  in  una  parola,  la 
faccia  diventa  orribile  a guisa  di  una  maschera  16.  Il  polso,  per  lo 
più17  debolissimo18,  intermittente,  e la  respirazione  lenta,  sterto- 


1.  « J'ai  vu  rarement  des  pétéchies.  » (Db- 
vèze,  1.  c.,  p.  58.  ). 

2.  « Ces  écchymoses  rìétaient  en  général 
ni  fort  grandes , ni  fort  nombreuses . » ( Hist, 
méd.,  I.  c.,  Cfr.  p,  155,  oss.  io.  ). 

4.  « Die  Gelbsucht  war  bey  unserer  Seuche 
weniger  haufig,  wie  die  Schriftsteller  gewolm- 
iicli  behaupten.  » ( Liso,  I.  c„  p.  i9.). 

3.  « Quoique  l'ictère  n'offre  point  encore  la 
couleur  de  l'ocre  ou  du  safran , il  fait  néan- 
moins  des  progrès,  notamment  ause  yeux  et 
au  cou.  » (Hist,  méd.,  p.  401. ). 

5.  ««  Bei  einigen  Kranken , vorziiglich  von 
schwacher  Leibesbeschaffenheit...  zeigten  sich 
theilweiseSchweisse,  am  Kopfe,  am  Halse  und 
am  lidu fìg sten  am  Unterleibe.  »(Laso,1.c.  p.5o), 

6.  « Quelques  fois,  mais  rarement,  elles  dé- 
posaient  un  sédiment  de  diverse  nature.  >• 
(Devèze,  1.  c.). 

7.  « Le  sommeil,  interrompu  dès  le  prin- 
cipe , persistait  toujours  dans  le  mème  état  : 
si  par  hazard  te  malade  s'y  livrait  pour  un 
moment , des  rèves  pénibles  et  fatiganls  ve- 
naient  le  tourmenter  et  le  lui  rsndre  plus 
désaqréable  que  l'insomnie  mème.  » ("Devèze, 
I.  c.  ) « L'insomnie  ètait  un  sympòtme  à peu- 
près  constant.  Si  le  sommeil  s'emparait  des 
mala  des , loin  d'etre  réparateur,  il  était  trou- 
ble par  des  rèves  fréquens  ou  par  des  ter- 
reurs  indéfinissables.  » (Hist,  méd.,  p.  38i.). 

8.  « La  durée  de  ce  second  état  (di  incre- 
mento ) variait  à V in fini  ; ce  n' était  point 
par  le  temps  , mais  par  les  symptómes  dont 
il  est  question,  qu'il  ètait  caractérisé.  » ("De- 
vèze,  1.  c.  p.  25.  ).  — >»  La  durée  de  la  deu- 
scìème  période  ria  rien  de  fixe , quoiqu'elle 
soit  communément  de  trentesix  à quarante-huit 
heures  j si  elle  a dure  trois  ou  quatre  jours  , 
on  Pa  vu  aussi  de  trois  ou  quatre  heures , » 
( Hist.  méd.  ,p.  597.). 


9.  Cartwright,  l.  c , p.  596, 

40.  G.  L.  Chabert,  I.c.,  p.  58. 

11.  » Les  yeux  à fur  et  à mesure  que  la 
maladie  faisait  des  progrès , paraissaient  in- 
certains  , étonnés , rarement  égarés . » ( Hist, 
mècl.  p.  585.  ). 

12.  Palloni,  1.  c. 

13.  « Notre  attention  était  dirigée  spéciale- 
ment  sur  l’état  des  pnpilles  pendant  les  di- 
vers stades,  et  nous  n'avons  rien  observé  qui 
méritàt  d'etre  mentionné  : communément  elles 
sont  dans  Vétat  ordinaire  ; quelques  fois  un 
peu  plus  contractées,  rarement  dilatées  outre 
mesure.  » ( Hist,  méd.,  p.  585,). 

14.  « Les  paupières  fermées  avec  impossi- 
bilité  de  les  ouvrir.  » ( Hist,  méd.,  p.  Mi.). 

45.  « Quand  elles  ( les  écchymoses  ) ont  lieu 
à la  face,  ou  qu' elles  s* établissent  dans  le 
pourtour  des  paupières,  elles  donnent  aux  ma- 
lades  un  aspect  affreux.  » (Hist.  méd.  p,  455.) 

16.  « Il  est  facile  de  se  faire  ime  idée  de  ce 
que  peut  ótre  un  pardi  masque  , lorsqu'on  se 
figure  la  face  d'un  j aune  d'ocre,  les  pomme  t- 
tes  injectées  en  rouge,  les  paupières  d'un  noir 
de  plomb,  les  commissures  des  lèvres  sangui- 
nolentes  et  les  yeux  fortement  injectés  de  sang. 
( Hist , méd.  , p.  432.  ).  — Trovansi  dei  ri- 
tratti di  ammalati  di  febbre  gialla  in  Fro- 
riep’s,  Notizen  aus  eleni  Gebiethe  der  Natur- 
und  Heilkunde.  4.  B.  No.  5.  Come  anche  in 
Robert,  ( Guide  sanitaire,  etc.  ). 

n.  « Ne  croyez  pas  que  ce  phénomène  très- 
commuti  soit  constant.  On  a vu  le  pouls  se 
relever,  battre  avec  rapidité  elans  les  der- 
niers  jours  de  l'éxistence,  quoique  précédem- 
ment  le  nombre  des  pulsations  eut  climinué 
d'une  manière  notable.  » [Hist,  méd.,  p.  428.). 

48.  « Enfiti  il  est  frappe  quelquefois  d'un 
dégré  tei  d’inlirmitó,  qu'il  n'est  plus  pos- 
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rosa1  altre  volte  accelerata2.  Nasce  quindi  un  vomito  di  sangue5, 
o di  materie  nere 4 o bigie  6,  che  sempre  più  oltre  misura  6 cre- 
scendo, quasi  sempre  7 abbatte  estremamente  P ammalato.  Le  ma- 
terie emesse  per  secesso  , simili  a quelle  rigettate  8,  fetide,  cada- 
verose  sortono  involontariamente  : talvolta  rimarcami  in  esse  dei 
vermi 7 intestinali 9 ; le  orine  sono  nere  10 , cruente  41,  sortono  senza 
che  P ammalato  se  ne  accorga , e spessissimo  si  sopprimono  42t 
non  di  rado  si  formano  decubiti  13  e parziali  cancrene  44 : alle  volte 
si  rimarcano  delle  infiammazioni  cutanee,  sia  risipelatose  45  , sia 
flemmonose  Uì.  Le  emorragie,  se  ve  ne  furono,  vanno  continuamente 


sible  de  distinguer  ics  mouvemens  de  V art  ère 
ìli  da  cocvr.  » ( Hist,  méd.,  p.  428.  ). 

1.  « La  respiration  lente  et  stertoreuse.  » 
( Devèze,  1.  c.,  p.  23j. 

2.  « Chez  les  uns  elle  est  precipite,  chez 
des  autres  elle  est  rare.  » {Hist. méd.,  p.  426 

5.  « Certaines  hémcilémèses  sont  si  consi - 
dérables,  qu'on  nc  peut  s'en  faire  une  idée ... 
une  femme  vomissait  clès  le  quatrième  jovr 
de  sa  malattìe,  si  fréquemment  du  sang , quelle 
inondait  le  lit , et  qu'on  élait  forcé  de  changer 
ses  draps  à chaque  instant.  » { Hist,  méd., 
p.  419.  Cfr.  oss.  il,  27,  S3.  ), 

4.  «...  peu  à peu  , au  lieu  du  sang  , on  re- 
marque  un  produit  qui  ressemble  à un  mare 
de  caffè  j bientót  le  marc  augmente  en  quan- 
tity j si  bien  qu'en  dernier  resultat  les  matiè- 
res  vomies  paraissaient  fournies  par  le  seul 
mélanhème.  >•  ( Hist,  méd.,  p.  417.). 

3.  « J/ers  la  fin  de  la  maladie,  nous  avons 
observé  un  pétit  nombre  des  sujets , qui  ren - 
dirent  une  matière  grisàtre,  pultacée  , quel- 
ques  fois  rouge  atre  , matière  qui  n’avait  au- 
cune  analogie  aree  les  evacuations  sanguines  , 
ni  uvee  le  mélanhème . » ( Hist.  méd.  p.  420.  ). 

tì.  «...  Temendo  tal  pereza  los  pacientes 
para  moverse,  que  muchas  veces  era  preciso 
repetirles  que  sacasen  la  mano  para  tornar- 
les  et  pulso.  » (Arejdla,  1.  c.,  p.  172. 

7.  « On  a vu,  par  exemple,  des  personnes 
conserver  toute  Vintègrité  de  lew's  forces  mo - 
trices  jusqu'au  dernier  instant  de  leur  exis- 
tence, >»  ( Hist,  méd.,  p.  430.  L — « Ein  im 
Krankenhause  der  Barndierzigen  zu  New  Or- 
leans befìndlicher  Gelbfìeberkranker  hielt  sich 
fiir  stark  genung  , um  das  Haus , sobald  ihn 
der  Arzt  gesehen  hciben  wiirde,  zu  verlassen. 
Er  stand  auf,  kleidete  sich  an,  sagte , er  sexj 
geheilt,  und  bat  den  Arzt  ihn  zu  entlassen. 
Pieser  untersuchte  ganz  erstaunt  seinen  Puls, 
der  gar  nicht  mehr  zu  fUhlen  war  , hid  ihn 
ein  sich  niederzulegen  und  setzte  den  Besuch 


fort.  Kaum  waren  (Irei  Minuten  verftossen,  so 
horte  er  ein  Gerdusch  hinter  sich  , drehte 
sich  um  , und  erblickte  als  Ver anla ssung  des- 
selben  das  plbtztiche  Todtn  leder  fallen  des 
Kranken  , der  ihn  eben  erst  aufrechlstehend 
gebeten  batte,  ihn  zu  entlassen .»  ( J.  L.  Ciu- 
bert,  1.  c..  p.  58.  notj. 

8.  « Par  les  votes  inférieures  s3èchappent 
des  déjections  analogues  à celles  du  vomis- 
semenl  . . . Ces  déjections  sont  brunàtres  , et 
souvenl  entièrement  noires , èpciisses  et  pois - 
seuses.»  ( Hist,  méd.,  p.  42.2.J. 

9.  « Nous  avons  déjà  dit , qu3il  n'ètait  pas 
rare,  de  voir  les  malades , surtoul  les  femmes 
et  les  enfans  , renclre  des  vers  par  la  bouclie 
et.  par  le  fondement.  >•  ( Hist,  méd.,  p.  425.). 

10.  « Il  est  encore  un  sympióme  , que  V on 
peut  joindre  aux  précedens  ; c'est  l'excrétion 
des  urines  noires;  elle  survient  très-souvent 
dans  la  fièvre  faune.  » (Devèze,  1.  c,,  p.  40.). 

11.  ** . . . nous  avons  observé  des  urines 
sanguinolentes  , et  cl' entièrement  noires.  »» 
{Hist,  méd.,  p.  424.). 

12.  « Plus  souvent  elles  se  supprimaient,  >• 
(Devèze,  1.  c.  p.  26.)  — « Enfin , le  phéno - 
méne  le  plus  saillant  , cornine  le  plus  redou- 
table,  c'est  la  suppression  des  urines  , cloni 
on  a recueilli  un  grand  nombre  de  faits.  » 
( Hist.  méd.  p.  423.  ). 

15.  «...  les  malades  atteints  de  la  fièvre 
j aune  se  blessent  facilement.  »*x  ( Devèze  , I, 
c.,  p.  50.). 

i4.  « J'ai  eu  occasion  de  voir  à philadelphie 
un  assez  grand  nombre  de  gangrènes  par - 
tielles.  » { Devèze,  1.  c.,  p.  57.). 

13.  « Nous  avons  observé  à l'hópital  général 
une  grande  inflammation  érythémoi'de.  (Hist, 
méd . , p.  434  J. 

16.  « On  a observé  aussi  un  phlegmon  , à 
l'hópital  chi  sèmimire,  phlegmon , qui  se  ter- 
mina par  la  gangrene.  » (Hist  méd.,  p.  434.). 
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crescendo , e il  sangue  che  ne  deriva  è più  fluido  del  naturale  4, 
e più  nero  del  solito  2.  Il  sangue  sorte  principalmente  dalla  lingua3, 
(che  spesso  è tutta  segnata  di  strie  longitudinali),  4 e dal  resto  della 
cavità  della  bocca  5.  Il  diafragma  6 ed  i tendini  7 son  presi  da  sus- 
sulti , T ammalato  manda  continui  ululati  e gemiti  8 , ricom- 
pare la  cefalalgia  9,  e le  facoltà  dell’ animo,  sopravvenendo  ne’più  il 
sopore10,  perdono  di  forza  11  e restan  distrutte.  Havvene  al  contrario 
di  taluni,  i quali  conservano  fino  all’estremo  momento  sana  la 
mente  12,  e presentano  una  particolare  squisitezza  di  sensi  43}  altri  poi, 


1.  «*  Blood  takm  from  the  sick'on  the  second 
or  third  day  , is  much  more  dissolved  } the 
serum  more  yellow,  and  the  cfassamentum 
florid , loose  , scarce  cohering  , hut  undulates 
like  sizy  water  when  shaken,  and  sometimes 
has  dark  blackish  spots  on  its  surface  , she- 
wing a strong  gangrenescent  diathesis.  » (Hi- 
lary, 1.  C , p.  148.;. 

2.  « . . .in  the  latter  stage  of  this  fever,  the 
blood  is  so  attenuated  and  dissolved , that  ice 
frequetly  see  it  flowing , not  only  out  of  the 
nose  and  mouth,  but  from  the  eyes,  and  even 
through  the  very  pores  of  the  skin ; also  great 
quantities  of  black  half-baked,  or  half  morti- 
fied blood  is  frequently  voided,  both  by  vomit- 
ling  and  by  stool,  with  great  quantities  of  yel- 
low and  blackish  putrid  bile  hy  the  same  ways', 
and  the  urine , which  was  before  of  a high 
ictericious  colour , is  now  almost  black , and 
is  frequently  mixed  with  a considerable  quan- 
tity of  half-dissolved  blood.  » ( Hilary,  1.  c., 
p.  i5l .)  — « Quand  enfin  ces  accidens  avaient 
acquis  ime  certame  violence,  la  marche  de  la 
maladie  augmentait  de  rapidità,  ...  on  voyait 
aussi  survenir  des  hèmorrhagies  par  le  nez , 
la  boriche , les  gencives  et  V ùrètre',  chez  les  fem- 
mes par  le  vagiti . » •*  (Devèze,  1.  c.,  p.  55  ). 

5.  Devèze,  1.  c. 

4.  « CJest  principalement  dans  la  fièvre  jaune 
que  s'observent  ses  zones  longitudinales,  de 
couleur  et  d'humidité  inégales,  » (Hist,  méd., 
p 4i4.). 

5.  “ Fréquemment  il  s'écoide  de  la  boriche 
un  sang  noiràtre,  qui  souille  les  lèvres,  le  men- 
ton , les  joues  et  le  cou  des  malades.  » ( Hist, 
méd.,  p.  412.;. 

6.  11  singhiozzo,  familiare  nella  febbre 
gialla  di  Andalusia  del  1800  ed  in  quella 
di  Livorno,  1804.  (Berthe,  l.  c ).  Altre  volte 
è più  raro:  così  Devèze  (1.  c.  , p.  57.;  dice: 

Le  hoquet  que;  je  n’ai  pas  observé  très-fre- 
quenmient,  a fixé  V attention  de  presque  tous 
les  autres  médccins.  » Avvertono  gli  autori 
dell’  opera:  Hist,  méd etc. (p. 450.).  « Le  hoquet 


n’est  pas  un  symptòme  essentiel  à la  fièvre 
jaune,  quoiqu'on  l’y  observe  souvent.  » 

1.  « Les  muscles  et  les  tendons  ètaient  ctgi- 
tés par  des  soubresauts.  »*  (Devèze,  l.c.,  p.  26.). 
Così  si  legge  nella  : Histoire  méd . (p.  SU.).* 
« Il  n'y  a point  dans  les  tendons  de  soubre- 
sauts de  Vespèce  de  ceux  qidon  observe  dans 
notre  typhus  de  V Europe.  Nous  avons  étudié 
avec  soin  ce  pliénomène  , parceque  des  médc- 
cins croyaient  le  remarquer  ; mais  il  nous 
semble  qu'on  a confondu  les  soubresauts  avec 
les  frémissements  et  les  tremblemens  des  meni- 
bres.  >• 

8.  « Dans  cetle  période,  beaucoup  de  mala- 
des poussent  des  cris  et  des  gémissements. 
Ce  phénomène  si  éffrayant  pour  ceux  qui  les 
assislent,  a pour  durée  toute  la  troisième  pé- 
riode. Ces  cris  sont  plus  ou  moins  rappro- 
chès',  ils  sont  aigus,  et  ressembtent  à ceux  des 
hommes  que  menace  un  grand  danger.  » ( Hist, 
méd.  p.  405.). 

9.  « La  douleur  de  tòte  qui  avait  forlement 
diminuée  pendant  la  deuxième  période  reprend 
ime  nouvelle  intensità.  » ( Hist,  méd.,  p.  404.;. 

10.  « Bei  vielen  Kranken  zeigten  sich  J nfalle 
von  Schlafsuchl.  « ^Laso,  1.  c.,  p.  224.;. 

11.  « Nous  avons  vu  quelques  sujets  dans  un 
élat  de  stupeur  tei,  qu'on  ne  pouvait  leur  ar- 
racher  urie  seule  parole.  » (Hist.  méd.  p.  405.;. 

12.  . . . y unos  terceros  conservaban  la  fir- 

meza  en  su  mente  hasta  la  muerte.  » (Arbjc- 
la,  1.  c.,  p.  i75.).  — . . .31.  Damblard  de 

Lansmavtre,  enseigne  de  vaisseau,  et  le  china" 
gien  major,  31.  Calve t,  ressentent  les  premiers 
symptómes  de  la  fièvre  jaune.  Ils  sont  tous 
deux  transportés  dans  urie  habitation  voi- 
sine....  31.  Damblard  ne  voulut  point  voir  d' au- 
tre médecinqueM.  Calvct,  danslequel  il  avait 
une  etière  confiance.  Toutes  les  fois  que  la 
douleur  arrachait  une  plainte  à son  malade, 
31.  Calvet,  malarie  lui-mòme,  se  levait  de  son 
lit.  voisin  de  celai  de  31.  Damblard,  et  lui  pro- 
diguait  des  secours  el  des  consolations.  Bien- 
tòt  la  maladie  prit  chez  l'un  et  V autre  un  ca - 
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massime  eli  notte,  delirano  più  o meno  4,  tremano,  si  contorcono,  e 
son  presi  da  spasmi,  o di  tutto  il  corpo  2,  o della  faccia ; da  avver- 
sione per  P acqua  e per  la  luce5  non  che  da  smania  di  mordere  3. 
Non  di  rado  havvi  disfagia  4,  o stringimento  delle  fauci  5 } talvolta 
presentatisi  le  parotidi  6,  e tal  altra  il  priapismo 7.  Alcuni  assicurano 
di  aver  veduto  in  questa  malattia  bubboni,  carbonchi  ed  antraci  8 , 
lo  che  viene  da  altri,  anche  espertissimi,  negato  9. 


ractère  fàcheux  j les  progrès  furent  plus  ra- 
pides  chez  Voffìcier,  on  prévit  sa  fin  prochai- 
ne,  et  Pori  transporta  M.  Calvet  dans  un  ap- 
pariement  séparé.  En  cet  état,  il  se  levait  en- 
core pour  f aire  de  fréquentes  visiles  à son  ma- 
lade , et  il  tenait  une  note  exacte  des  symptò- 
mes  qriil  observaìt , de  la  marche  rapide  de 
la  maladie  et  des  moyens  qu'il  employait  pour 
la  combattre.  Le  15  novembre  M.  Damblard 
succomba  à ses  souffranccs.  On  trouva  Vhi- 
stoìre  de  la  maladie  de  cet  officier , complète- 
ment  rédigée  par  M.  Calvet  ; elle  se  terminali 
par  ces  mots : le  15  mort.  M.  Calvet  mourut 
le  il.  » (Kéraudren,  I.  c.,  p.  36.). 

i3.*«  Der  Sinn  des  Geruchs  verfeinerte  sich 
bey  einigen  so  sehr  , dass  die  JVahrnehmung 
einiger  Jusdiinsiungen  , die  uns  gleichgUltig 
su  sexyn  jrjlegen,  durch  denselben,  auf  sic  einen 
bedeuienden  Eindruck  machte ,»  (Laso,  1-  c., 
p.  20J.  — Leclat  de  la  lumière  trop  vive 
blesse  la  vile  ; les  sons  trop  forts  irritent  les 
malades  , equi  souvent  aussi  apergoivent  les 
odeurs  et  les  saveurs  avec  une  grande  finesse  » 
(Hist.  méd. , p.  406.).  E poco  sopra:  >»  . . . 
il  était  impossible  de  toucher  les  malades  sur 
aucune  panie  clu  corps  sans  tear  faire  jetter 
des  liauts  cris.  » Cfr.,  p.  £59,  oss,  io  e p.  28i, 
oss.  50.).  — P.  S.  Townsend  (1.  c.  ) riferi- 
sce l’esempio  di  una  don  na  già  da  più  an  ni 
sorda,  la  quale,  colpita  dalla  febbre  gialla, 
acquistò  così  fino  l’udito  che  sentiva  il  più 
piccolo  bisbiglio,  e che,  terminata  la  malat- 
tia, tornò  sorda  come  prima. 

1.  « Irli  habe  keinen  in  einem  Zustande  von 
toiler  Geistesabwesenheit  geselien.  « (Taso  , 1. 
c.,  p.  30.)-  — » Ce  rìest  pas  un  delire  fréné- 
tique,  Cesi  une  aberration  d’iclées,  aberration 
qui  n’a  rien  de  contimi , et  qui  est  plus  pro- 
noncée  pendant  la  nuit  que  pendant  le  jour  » 
(Hist,  méd.,  p.  405.). 

2.  Hist . méd.,  obs.  i .,  p.  195. 

5.  •<  Ncdélec , novice , et  Hera'él , solchi  de  ma- 
rine, dit  M.  le  docteur  Jolivet,  chirurgien- 
major  de  la  frégate  clu  Roi  PAfricaine,  èprou- 
vèrent  un  delire  violent  accompagné  d'un  fré- 
missement  général,  de  contractions  des  muscles 
de  la  face,  de  Phorreur  des  liq nicies  et  de 
1 envie  de  mordrc.  il/.  Faye , chintrgien  de 


la  corvette  la  Sapho,  dit  aussi  gite  le  Sieur 
Sabourreau,  après  avoir  passé  par  toules  les 
phases  de  la  fièvre  jaune , finii  par  mourir 
hydrophobe.  LHiorreur  cles  boissons.  le  resse- 
rement  spasmoclique  chi  pharynx,  cles  convid- 
sions , des  cris  violens  à V aspect  cVun  liquide, 
caractèrisaient  cet  état.  Vers  la  fin  de  la  nuit, 
la  vue  seule  dune  lumière  produisait  le  moine 
effel.  (Kéraudren,  1.  c.  , p.  1.). 

4.  « Peut  ótre  qriun  vingtième  des  malades 
se  plaignaient  d’une  difficili  té  d’a  valer.  » 
(Hist,  mécl.,  p.  414.). 

5.  « Wenn  die  Kranken  sich  im  Zeitraum 
des  Erbr  echens  befanden  , beklagten  sie  sich 
erstaunlich  uber  eine  Zusammenschniiruny  des 
Gaumensegels.  (Taso,  1.  c.,p.  23.J. 

6.  « ...  en  muchos  apareciéron  las  parotidas 
que  se  resolvièron  ó supuràron  sin  danno  dei 
paciente.  » (Arejula,  1.  c.  p.  i74.  — « Je  ri  ai 
rencontre  qu' une  seule  parotide.  « (Devèze,  1. 
c.,  p.  52J.  — « Peti  de  parotides  se  font  cip - 
percevoir.  » (Hist,  méd.,  p,  455  ). 

7.  « Le  priapisme  d’est  montré  plus  rare - 
ment  j cependant  Mr.  le  clocteur  Comuel  l'a 
cleux  fois  consiaté  en  1821.  à borei  de  la  cor- 
vette la  Diligente,  et  il  rapporteque  Mr.  Ze- 
fort  a traité,  dans  la  moine  année , un  autre 
cas  de  fièvre  jaune  accompagné  de  ce  symptò - 
me.  » (Keraudren,  1.  c.,  p,  8.). 

8.  La  Bat  (1.  c.),  G.  Davidson,  (nella  let- 
tera scritta  al  D.  James  Mease  , e nel: 
medical  repository  of  Neiv-York.  Voi.  /..  p. 
165.).  e Gilbert,  ( 1.  c , vers.  ted.,  p.  i45.). 

9.  Deveze,  («Je  n’ai  vu  ni  bubons , ni  char - 
bons  clans  la  fièvre  jaune.  »1.  c.).  — Valentin 
( « Je  riai  presque  point  vu  de  parotides , ja- 
mais d’anthraXjde  tumours  «harbonneuses, 
ni  de  bubons.  » 1.  c.,p.  178.).  — Bally,  Fran- 
cois e Pariset  , ( « On  ria  jamais  vu  de  bu- 
bons. » l.c.,  p.  455.).  — James  Stringham  , 
observations  on  the  yellow-fever  of  America  , 
tending  to  prove  that  it  does  not  depend  on 
any  peculiar  modifications  of  atmosphere,  that 
it  is  nos  preceded  by  any  malignant  change 
in  the  type  of  other  diseases’,  and  that  it  is 
not  attended  with  carbuncles,  or  glandu- 
lar swellings.  ( Edinb.med . Journ , April  isos.,). 
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IV.  Que’ malati  che  vengono  a morire 1 , sogliono  coprirsi  sempre  Morte 
maggiormente  di  macchie  livide  , aver  V alito  fetente , cadaverico2 , 

ed  essere  talvolta  circondati  da  un  vapore,  come  raccontano,  denso3. 

Le  estremità,  fatte  turchine,  diventai!  fredde  4,  e fassi  affannoso  il 
petto  5. 

V.  I più  fortunati  provano  un  certo  madore  su  tutta  la  super-  Fine 
fide  del  corpo  6,  una  diminuzione  del  vomito,  della  diarrea,  e della ìn  C01ival- 
emorragia,  alla  quale  tien  dietro  un  ristoramento  di  forze,  con  sol-  alt°j  ™ ^ 
lievo  di  tutti  gli  altri  sintomi.  Fu  veduta  la  febbre  gialla  terminar 

in  pazzia  7. 

VI.  La  convalescenza  comincia  subitamente  senza  crisi  evidente8.  Convai. 
Essa  è difficile , più  o meno  lunga  9,  e disturbata  di  quando  in 
quando  da  veglia40,  gravezza  di  capo,  cefalea,  vertigini41,  da  dolori  dei 
lombi  ed  alle  gambe42, da  tremori  e spaventi43.  Dicesi  che  i convale- 
scenti sentansi  molto  inclinati  ai  piaceri  venerei44,  Io  che  negasi  da 
alcuni15.  II  color  giallo  della  pelle,  or  presto  or  tardi  46  svanisce. 


1.  « The  universal  yellowness  growing  deeper 
coloured,  accompanied  by  an  aggravation  of 
all  the  other  symptoms , is  the  immediate  fo- 
rerunner of  death.  Deep  respiration,  subsid- 
tus  tendinum  j a convulsive  kind  of  sighing  ; 
black  urine  ; sometimes  total  suppression  of 
tirine  j deatli-like  coldness  of  the  hands  , feet, 
and  legs  ; heat  still  about  the  pit  of  the  sto- 
machs delirium  , and  struggling  to  get  up  in 
the  bed  ; faultering  speech  , trembling  , blood 
oozing  from  the  mouth  and  nostrils  ; someti- 
mes from  the  corners  of  the  eyes  and  from  the 
ears  j vomiting  black  bloody  cruor; ; stools  the 
same  ; livid  spots  about  the  body,  particularly 
the  praecordia  j hiccup;  muttering;  coma;  — 
death.  » (Moseley,  !.  c.,  p.  420.). 

2.  «Le  malade  repandait  avant  de  mourirune 
odeur  infecte.  » (Devèze,  1.  c.,  p.  26.).  11  fe- 
tore osservavasi  principalmente  in  quegli 
ammalati  che  soffrivano  emorragia  dalla 
bocca.  (Hist,  mèd-,  p.  4i5 ). 

5.  « ...  deux  malades  qui  exhalaient  une  va- 
peur  si  dense , que  leur  corps  , à une  légère 
distance,  semblait  otre  revétu  d'une  couleur 
noire.  » (Dalmas,  1.  c.,  p.  122.). 

4.  J.  L.  Chubert,  1.  c.  p.  40. 

5.  Lo  stesso:  ivi. 

6.  " . . . il  y avait  tout  à espèrer  , surtout 
s' il  survenait  une  espèce  de  moiteur  sur  la 
surface  du  corps.  » (Devèze,  1.  c.  p.  31.). 

7.  « Nous  avons  observè  tonte fois  trois  alie- 
nations men  tales  , qu'on  ne  peut  attribuer 
qu'à  des  désordres  qui  étaient  la  sui  le  de  lei 
maladie.  (Hist.  méd.,  p.  438  ). 


8.  « La  convalescence  arrive  brusquement, 
et  sans  crise  évidente»  ("Ivi.  p.  437.). 

9.  « La  convalescence  longue  et  penible.  »» 
(Devèze,  1.  c.,  p.  33.  ) d’altra  parte  leggesl 
in  : Histoire  médicale  etc.  ( p.  458.):  » Les 
forces  reviennent  vite  et  se  conservent  assez 
bien , » 

10.  « Cet  état  d'insomnie  ou  d’agitation  noc- 
turne . . . se  prolongeait  mème  quelques  fois 
^ort  avant  dans  la  convalescence.»  ( Hisu 
mécl.,  p.  58i.  ). 

n.  D' autres  conservent  de  la  pesanteur ,ou  des 
douleurs  sourdes  et  profondes  clans  la  tòte  j 
quelques  uns  une  grande  disposition  au  vcr- 
tige. » (Hist,  mèd.,  p.  458.). 

12.  « Lor seque  les  douleurs  des  lombes  ont 
été  profondes  et  durables , il  est  bien  rare  , 
qiTelles  ne  se  reproduisent  pas  de  temps  en 
temps  par  les  plus  légères  causes  j il  en  est 
de  mème  de  celles  des  extrèmités.  »>  ( Ivi.  ) 

13.  « Beciucoup  de  personnes  conservent  long - 
temps  une  dispostion  au  ir  emblement  des  mem- 
bres , à l' agitation  , à de  certaines  terreurs 
involontaires  et  non  raisonnées.  » ( Ivi.,). 

44.  « Les  désirs  vénèriens  étaient  très- 
grands  chez  les  deux  sexes  pendant  la  conva- 
lescence.» (Devèze,  1.  c.  p.  55.  ). 

15.  « On  n’a  point  observe,  que  les  appétils 
vénériens  fussent  plus  extraordinaires  qu'à 
la  suite  des  autres  maladies .»  ( Hist,  méd., 
p.  440.  ). 

16. »  . ,.  on  voit  des  personnes  se  promener 
pendant  l’espace  td’un  mois  avec  la  eoo* 
leur  tres-jaune  de  la  peau.»  ( Ivi,  p.  '39  ) 
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? XI. 

Necroscopici . 

Aspetto  i J^a  superficie  del  cadavere  ( che  talvolta  imputridisce  pron- 
cadavere  tissimamente  4,  ed  altre  volte  non  manda  alcun  puzzo  2),  massime 
C sulle  guancie,  alle  ascelle  ed  agli  inguini  3,  è segnata  di  color  giallo 4 

( che  qualche  volta  è appena  apparente  dopo  la  morte  5 ),  livida  6, 
sparsa  di  macchie  brune  7,  e,  come  vien  riferito,  cancrenose8,  e 
di  petecchie  9.  Le  braccia  fortemente  contratte  e rigide  10 , spesso 
piegate  in  croce  sul  petto  ld,  offrono  qualche  volta  dei  punti  sfa- 
cellati  12.  Il  ventre  è gonfio,  duro  e teso  13.  Fluisce  sangue  dalle 
nari  , dalla  bocca  e dalP  ano  aperti  sono  non  di  rado  gli  occhi  *, 
d’un  colore  giallo  verdastro  è tinta  la  cornea  1 5,  e allungato  il  viso16. 


1.  ••  And  the  whole  corpse  soon  putrefies 
after  death,  and  can  but  be  kept  a few  hours 
above  ground  » ( Hillary  , 1.  c.  p.  155.  ).  — 
« Souvent , après  quelques  heures  , le  sujet 
répandait  line  odeur  infecte,  il  était  en  com- 
plète putrefaction.  >»  ( Devèze  I,  c,  p.  59.  ), 

2.  » Jussi  Vodeur  des  cadavi'es  est  elle  fade 
sans  féticlitè.  » (Balme,  1.  c.,  p.  285. 

5.  « La  peau  jaune  pariiculièrement  aux 
aiselles , aux  aines  , et  en  general  là  oil  le 
tissu  cellulaire  sous-cutané  est  plus  abondant.» 
(Desmoulins,  1.  c.,  p.  1 7). 

it.  Don  Francisco  Xavier  Laro  , coleccion 
de  inspecciones  anatómicas  relativas  à la 
fiebre  amar  ilia.  Cadiz  182i  , 4.  (In  compa- 
gnia del  Dr,  Leonardo  Perez). 

5.  ...  J’ ai  vu  cependant , et  Rush  avait 
fait  la  marne  observation  , que  dies  certains 
sujets  cette  couleur  ne  se  manifeste  que  quel- 
ques heures  après  la  mort.  » (Devèze  , I, 
c.  p.  58.  ). 

6.  Quand  les  malades  ne  moururent  que 
dans  les  deux  dernières  périodes,  leur  cadavre 
me  presenta  la  couleur  d’un  violet  tirant 
sur  le  noir.  » (Devèze  , 1.  c..  p.  58 ). 

1.  « La  peau  presque  loujours  d'un  jaune 
d'ocre  ou  citron , était  souvent  tachée  par  des 
plaques  Prunes,  aux  paupières,  au  front , à 
la  face,  ou  aux  extrémités.  <>  ( Hist,  méd., 
p.  540. L 

8.  « And  soon  after  death  the  body  appears 
much  fuller  of  livid  large  blackish  mortified 
spots,  particular y about  the  praecordia  and 


hijpcconders,  especially  the  right.  » ( Hillary 
1.  c.,  p.  152  ).  — » . . . des  taches  gangrc- 
neuses  étaient  répandues  ga  el  là  sur  toute 
la  surface.  » ( Devèze,  1.  c.,  p.  58.). 

9.  « Les  pétéchies  n'avaient  point  disparii 
sur  le  cadavre  , et  leur  couleur  était  pen 
changée : elles  restaient  roses,  tirant  faiblement 
sur  le  bruii.  » ( Hist.  méd.  p.  540.  ). 

10.  « . . . souvent  aussi  la  roideur  s’ernpa - 
rait  des  membres.»  ( Devèze,  1.  c.  p.  50.J. 

11.  « Les  membres  thorachiques  contractus 
avec  force , étaient  fréquemment  croisés  sur  la 
poitrine.»  (Hist.  méd.  p.  541.), 

12  *. . . Quelques  fois  les  extremilcs  étaient 
sphacelées.  » (Devèze,  1.  c.  p.  58.  ). 

i5.«  ...  le  ventre  boursoiqlé,  raide  et  ten- 
du . » ( Devèze,  1.  c.  p.  58.  ). 

14. «  . . . il  s'échappait  du  sang  par  le  nez, 
par  la  bouche  et  par  le  fondement  On  fut 
oblige  de  faire  goudronner  les  bières  , pour 
que  le  sang  ne  se  répandit  pas  dans  les  rues 
par  où  passaient  les  tombereaux.  » (Devèzk 
ivi.  ), 

15.  Laso  c Perez  1.  c. 

16.  « Die  geóffneten  Augen  waren  her v or - 
tretend  und  glànzend  , die  Nasenfliigel  einge- 
zogen , die  Gesichtsziige  verlàngcrt,  die 
Lippen  von  einanderstehend  , zurtlckgesogen 
und  an  die  Z’àhne  geklebt } die  Kinnbachen 
untereinander  abstehende , Z unge  , Z'àhnc  , 
Lippenrànder  und  das  Inner  e des  Mundes  mit 
einem  harten,  schwarzen  und  trocknen  Stoffe 
beschmutzt,  oder  miteiner  schivar -lichen  Fliis - 
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II.  Tagliati  la  cute  ed  il  tessuto  cellulare , sfugge  dalla  prima  Cute 
del  sangue1.,  e dal  secondo  del  gas.  che  nei  sortire  manda  un  c muscoli 
leggier  sibilo 2.  Le  lamine  del  tessuto  cellulare  presentano  una 
sottilissima  rete  di  vasi  d?  un  colore  rosso-fosco  3.  I muscoli , mas- 
sime quelli  dei  lombi  4,  sono  talvolta  tinti  di  un  rossore  partico- 
lare5, o sparsi  di  ecchimosi  6- 

III.  Tolta  la  volta  ossea  dei  capo , tra  questa  e la  dura  madre  Encefalo 
( la  quale  talvolta  è gialla 7 ),  non  che  tra  le  lamelle  dell’aracnoi- 

dea  e alla  base  del  cranio,  apparvero  talvolta  molte  once  di  sangue 
fluido  stravasato  8.  Fu  pur  veduto  il  sangue  uscir  dalla  diploe 
stessa  del  cranio9.  Le  meningi  ora  sono  in  istato  normale10,  ora 
infiammate  dl.  Il  seno  longitudinale  superiore  è spesso  ripieno  di 
sangue  fluido:  il  cervello  ora  è aumentato12,  ora  diminuito  di  vo- 
lume13*, la  sostanza  midollare  del  medesimo  talvolta  è più  del 
solito  dura,  e bianchiccia14,  tal  altra  più  molle15,  e qualche  fiata  è 


sigiteli  getrankt,  welche  nock  aus  dem  Innern 
herausfloss.  » Baso,  in  : Magazin  der  aus- 
Icinclischen  Literatim,  p.  28i.  ).  Cfr.  Alfonso 
de  Maria  memoria  etc.  p.  58. 

J.  La  peau,  incisée,  versait , comme  sur  le 
vivant,  une  petite  nappe  de  sang.  »,  ( Desmou- 
lins , 1.  C.  p.  17.  ). 

2.  « A peine  la  dentière  conche  du  derme 
fut  elle  divisèe , et  V instrument  parvenu  au 
tissu  cellulaire , que  des  gaz  s'échappèrent  en 
sifjflant  par  la  section.  » ) Desmoulins,  1.  r.). 

3.  » Blickte  man  in  den  Korper , nachdem 
die  Eingeweide  herausgenommen  waren  , so 
fund  man  die  ganze  fleischige  Substanz  der 
Lendenmuskeln,  allgemein  in  Hirer  nattlrlichen 
Beschaffenheit  sehr  verandert.  In  einigen  Fal- 
len waren  dìese  Muskeln  sdiwarz  vnd  leicht 
zerreissbar.  Der  fleischige  Theil  des  Darm- 
beinmuskels  (iliaco  interno)  war,  da  wo 
er  von  dem  Querfortsatze  der  letzten  Lenclen- 
wirbel  und  dem  Darmbeinloche  entspringt , 
mit  den  Lendenmuskeln  gemeinschaftlich  er - 
krankt.  » (Cartwright,  I.  c.  p.  41'.). 

4 « nie  Musitela  xvaren  sehr  roth  , selbst 
róther  als  sie  nach  einem  gewallsamen  Tod 
zu  sexjn  pflegen.  » (Laso,  in:  Mag.  der  ausi. 
Lit.  1.  c.). 

6.  •<..  . nous  avons  vu  une  écchymose  , 
pénétrer  dans  le  tissu  des  muscles  de  la  par- 
tie  antérieure  et  moyenne  de  la  cuisse  » (Hist, 
méd.  p.  544.). 

6.  Hist.  méd.  \.  C.  p.  543. 

I*  « En  enlevant  la  calotte  du  crane  on  a 
trouvé  sur  quelques  cadavres  plusieurs  onces 
de  sang  fluide  épanchées  elitre  le  cràne  et  la 


dure-mère,  ou  entre  les  deux  feuillets  de  l'a- 
rachnoìde.  Quelquefois  aussi  on  a vu  ces  col- 
lections à la  base  du  cràne , toujours  entre  la 
lame  de  Varachnoìde  qui  revi'  t la  face  interne 
de  la  dure  mère,  et  la  lame  qui  enveloppe  le 
cerveau.  » f Hist,  med,  p.  545).  — Le  stesse 
cose  presso  a poco  vengono  riferite  dal 
Dr.  Jason  ( O’Briem  Lawrance’s,  Leichenoff- 
nungen  am  gelben  Fieber  T^erst.orbener.  Aus: 
Philadelphia  Journal  of  the  medical  and  phy- 
sical sciences.  New  Series.  Voi  i.  In  : Ma- 
gazin der  ausi.  Lit.  der  ges.,  Ileilkunde , von 
Gerson  und  Julius,  1826.  Mai,  Juni,  p.  422, 
524J. 

8.  Alfonso  de  Maria,  1.  c. 

9.  L'ouverture  du  cràne  m'offrit  génèra- 
lement  les  membranes  de  cette  cavitò  clans 
leur  élat  naturel.  «(Devjèze  , 1.  c. , p.  59.).-- 
« Rarement  on  découvre  des  altérations  dans 
la  dure-mère  . . , L’arachnoide  a paru  ra- 
rement opaque  dans  les  jeunes  sujets  > . . il  ne 
parait  pas,  que  la  pie-mère  ait  subi  des  al- 
térations. « ( Hist.  méd.  p.  542.). 

10.  Arfonso  de  Maria,  1.  c. 

11.  « Il  (le  sang)  ne  se  coagule  pas  comme 
dans  d'autres  maladies.  » ( Hist,  méd . p.  542.). 

12.  Bancroft,  1.  c. 

15.  «...  affaissé  , reduìt  à peuprès  aux 
cinq  sixièmes  de  son  volume,  et  souvent  com- 
primè  par  du  sang  extravasè  dans  les  sinus 
de  la  dure  mère,  sans  rupture  manifeste  des 
vaisseaux  sanguins.  Savaresy,  1.  c.  , p.459.  ). 

1 4 » Le  cerveau  plus  ferine  el  plus  blanc 
qu'il  n’est  cle  coutume.  ■>  ( Devèze,  1 . c.,  p.  59, 

|5.  « . . . tissu  plus  mollasse.  » ( Bally.,  1.  c.). 
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sana  i:  la  sostanza  corticale  scolorata  2.  I ventrìcoli  cerebrali 
sono  ora  in  istato  normale  3,  ora  bagnati  di  siero  giallo  4.  I plessi 
coroidei  sono  o più  pallidi  dei  solito  o più  turgidi  5 , o presso  a 
poco  come  neììo  stato  sano  6,  Il  cervelletto 7,  come  pure  il  midollo 
oblungato  3 , in  istato  sano. 

Colonna  IV.  La  parte  cervicale  della  colonna  vertebrale  non  presentava 
vertebrale  alCLm  disordine  9:  nella  dorsale  vedevasi  qua  e là  del  sangue  ef- 
fuso tra  le  vertebre  e la  dura  madre  10  ^ le  regioni  lombare  o sa- 
crale presentavano  quasi  sempre  del  siero  giallognolo  ^ limpido  e 
abbondante,  raccolto  tra  la  dura  e la  pia  madre  Le  membrane 
che  involgono  il  midollo  spinale  non  presentavano  alcuna  traccia 
di  alterazione  locchè  pur  notavasi  dei  midollo  istesso  13. 

Nervi  V.  Nessun  fenomeno  patologico  offrono  pure  i nervi  tanto  del  cer- 
vello quanto  del  midollo  spinale  u.  Alcuni  pretendono  che  il  contrario 


1.  Cathrall,  1.  c.  —■  « Dans  la  pulpe  da 
cerveau  on  n' a rien  découvert  de  particulier.» 
{ Hist.  méd.  p.  542.  ). 

2.  «...  Za  substance  corticale  décolorée.  « 
(Devèze,  1.  c.  , p.  59.  ). 

5.  « Les  ventricules  latéraux  contenans 
ime  asses  petite  quantité  de  sérosité , ne  pré- 
senlaient,  sous  ce  rapport,  ainsi  que  les  au- 
tres  ventricules  aucune  particularité.  » Hist, 
méd.  p.  343.). 

4.  « ...  les  ventricules  quelquefois  sees , 
quelquefois  huméctés  d’une  sérosité  jaunàtre .« 
(Devèze,  1.  c.,  p.  59. ).  — Così  ildott.  Jason 
( O’Brien  Lawrance  , 1.  c.  , p.  424.  ). 

5.  « Les  plexus  choroides  tantòt  pàles  et 
décolorés , tantòt  gorgés  d’uri  sang  noir . « 
( Devèze  , 1.  c.  ). 

6.  « La  toile  choroi'dienne  et  les  plexus 
ont  fori  rarement  semblé  plus  injectés  que 
de  coutume.  » (Hist.  méd.  p.  342. ). 

1.  «...  Le  cervello!  toujours  sain,rì  éprouve 
point  de  ramollissement,  ni  d' injection  appa- 
rente. » ( Hist.  méd.  p.  345.  ). 

8.  « La  protubérance  annulaire , et  la  queue 
de  la  moelle  alongée , par  une  éspèce  de  pré- 
vention,  nous  avons  supposée  un  peu  atrophic  e 
dans  nos  ouvertures  de  Saint- Domingue , Gof- 
frai ent  rien  de  particuiier  ; la  queue  paraìs- 
sait  mème  plus  dilatèe  que  de  coutume  dans 
un  des  cadavres.»  ( Hist.  méd.  p.  543.). 

9.  « Le  canal  rachidien  a été  ouvert  dans 
presque  toules  les  circonstances  : jamais  nous 
n’ avons  rien  apergu  dans  la  région  cervi- 
cale.» (Ivi,  p.  545.  ). 

40,  ...  on  appercevait  quelquefois  vers  les 
vertébres  dorsales  un  epanchement sanguin... 
entre  le  corps  des  vertébres  et  la  dure  mère.» 
( Ivi»  P-  343.  e 345.  ) Così  pure  Thomas,  j.c. 


11.  » Quant  aux  régions  lombaire  clsacrée, 
la  fin  du  cordon  rachidien  et  la  queue  de  che- 
vai se  trouvaient  presque  toujours  baignées 
dans  une  copieuse  collection  de  liquide  séreux. 
Ce  liquide  jaunàtre  , limpide , surmonté  de 
quelques  goutlelettes  huileuses  ou  graisseuses , 
répondait  à des  quantités  variables,  que  nous 
avons  évaluées  depuis  le  poids  de  deux  gros 
jusqu'à  celiti  de  deux  onces  et  demie.  Il  était 
contenn  dans  le  sac  de  V arachnoìde  , c'est  à 
dire,  entre  la  feuille  de  cette  membrane  qui 
reeouvre  la  pie  mère  , et  celle  qui  tapisse  la 
dure-mère.  « (Hist.  méd.  p.  545.).  — Lo  con- 
ferma pure  Aodouard,  ( Lettre  sur  les  ouver- 
tures de  cadavres  qui  ont  été  faites  ri  Barce - 
Ione.  v.  J ournal  général  de  médecine  fran - 
guise  et  étrangère.  T.  79.  XVIII.  de  la  2e 
serie.  1822.  Avril • p.  115.  ). 

42,  « Nous  avons  étudié  uvee  soin  Vètat  des 
membranes  qui  enveloppent  le  cordon  ra- 
chidien, et  malgré  la  plus  scrupuleuse  atten- 
tion , nous  rìy  avons  observé  rien  de  particu- 
iier. » (Hist.  méd.  p.  544.  ). 

15.  « Il  est  remarquable  que  la  substance 
médullaire  ne  perd  point  de  sa  consistance 
dans  les  régions  cervicale  et  dorsale  j elle  n'é- 
prouve  point  aussi  cl  alteration  dans  sa  cou- 
leur  ...  La  queue  de  chevai , baignée  et , en 
quelque  sorte , macérée  dans  le  liquide  , est 
peut-ètre  un  peu  plus  mollasse  que  de  coutu- 
me j peut-ètre  aussi  les  cordons  scicrés  offrent- 
ils  plus  de  rougeur . » (Ivi.  ). 

14.  « Les  nerfs,  examines  av  ec  une  scrupu- 
leuse attention,  tant  à leur  so  rtie  du  cerveau 
qu'à  leur  naissance  dans  la  moelle  épinière  , 
et  dans  leur  trajet,  ne  laissent  découvrir , soit 
dans  leur  néuvilème,  soit  dans  la  pulpe  medul- 
laire,  aucune  trace  d'altération  » Ivi,  p,  346  )• 
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avvenga  dei  gangli  , i quali  presenterebbero  dei  segni  d’  infiamma- 
zione h 

A I.  La  laringe , la  trachea , i bronchi , i polmoni , le  pleure  e Organi  dcL 
il  diafragma  si  presentano  d’ordinario  come  allo  stato  sano2.  Si 
vuol  però  far  eccezione  soltanto  delle  aderenze  del  polmone , mas- 
sime destro,  colla  pleura3,  e di  alcuni  casi  più  o meno  rari,  nei 
quali  si  scorgono,  o rossore  delle  membrane  che  tappezzano  le  vie  aeree , 
le  coste,  e la  parte  superiore  del  diaframma,  o sangue  stravasato 
nella  cavità  dei  torace,  o finalmente  congestioni  sanguigne  dei 
polmone  A.  Alcuni  parlano  anche  di  punti  cancrenosi  osservati  sulla 
superficie  dei  polmoni 5. 

VII.  Il  pericardio  contiene  spesso  un  liquore  stravasato  sieroso  Pericardio 
o sanguigno6.  Il  cuore  non  presenta  segni  di  flogosi  le  cavità  cuore. e 

dei  vasi  maggiori  del  medesimo  ora  sono  vuote 8 , ora  piene  di 
sangue  nero , fluido  9,  non  che  di  concrezioni  polipose  10 , rassomi- 


1.  ««  Die  ha  limonò fòrmi  gen  Nervenknoten 
vncl  das  Bauchnervenge  fleet  (Plesso  celiaco), 
waren  v orzaglieli  sehr  krankhaft , Die  wimìt - 
telbar  diese  Nervenknoten  und  ihre  Geflechte 
bekleidenden  Haute  waren  von  defer  sellar  la- 
cìiother , und  an  manchen  Steli en  von  schwar- 
ser  Furbe.  Diese  Entziindung  war  nicht  auf 
dar  die  die  Nerven  unmittelbar  bekleidende 
Gewebe  begranzt,  sich  aneli  auf  das  benach- 
barte  Gewebe  vorziiglich  des  halbmondfónni- 
gen  Nervenknotens.  Bile  , das  Samengpflecht , 
welches  auf  den  Bauchund  oberen  Gekrosseh- 
lagadern  liegt , einschliessenden  Haute , waren 
schivar s durch  Entziindung.  Das  das  Leber - 
nervengeflecht  bekleidende  Zellgewebe  wurdc  , 
wo  es  sicli  iibtr  die  Leberschlagacler  und  die 
Ffortader,  die  Milz-Gekròs  und  Nierennerven- 
gef  ledile  verbreitet , zugleich  mit  dem  Herz- 
und  Lungennervengeflechten , von  scharlachro- 
ther  Farbe  gefunden.  Kurz  , das  zarte  , das 
ganze  Gang lienesy stem  der  Nerven  begleitende 
Gewebe,  war  mehr  oder  weniger  entsiindet . «» 
(Cartwright,  1.  c.,  p.  Aio.  ). 

2.  Cathrale,  1.  c.  — « le  larynx  , la  tra - 
a chetar tèr e , les  bronches,  examines  à différen- 

tes  reprises,  n’cnt  rien  offerì  qui  méritàt  d'e- 
tre nolé.  ><  {Hist,  méd p.  347.). 

5.  Laso,  e Pérez,  1.  c. 

h.  ••  Dans  ces  cas  fort  rares,  la  membrane 
muqueuse , vers  la  division  des  bronches  , a 
paru  super  ftciellement  phlogosée,  lorsque,  pen- 
dant le  cours  de  la  fièvre , des  sxjmptómes  d' af- 
fection de  poltrire  s’eiaient  manifestos.  Dans 
cette  derni  ère  circonstance,  on  a pu  distinguer 
que  la  pleure  costale  était.  plus  rouge  quede 
coutume.  ( Dans  deux  circonstances  la  face  su- 
périeure  du  diaphragme  a paru  d'un  rouge 
cissez  foncé).  On  a vu  aussi  une  fois  un  épan- 
cliement  sanguin , peu  considerable , dans  le 
sac  qui  forme  cette  membrane,  il  était  rare 
que  le  tissu  des  poumons  partici fàt  à V alte - 
Vojl.  1.  Parte  li. 


ration  des  autres  organes on  Va  trouvé  néan * 
moins  engouè , ou  gorgé  de  sang  ; peu  crépi- 
pitant , sur  tout  dans  les  lobes  supèrieurs  ; ce 
que  nous  avons  observe  deux  fois  settlement .»» 
{Hist,  méd-,  1.  c ). 

5.  «...  dans  certains  sujets,  on  apercevait 
des  points  noirs  et  gangréneux  sur  la  sur- 
face des  poumons . » (Berthe,  1.  c.). 

G.  « Le  pcricarde  , sans  trace  d' infiamma - 
tion -,  contenait  souvent  de  la  sèriosi  té  jaitnd - 
tre  ; dans  un  petit  nombre  de  sujets , on  en  a 
recueilli  qualre  et  cinq  onces.  Nous  ij  trouvions 
aussi  des  épanchemens  assez  considérables 
d'un  sang  noir  et  fluide  , fixé  sur  la  surface 
antérleure  du  ventricide  droit , oiì  le  liquide 
avail,  pour  se  loger,  occasionile  une  depression 
considérable.  » {Hist,  med „ p.  348 

7.  « On  n'appercevait  point  de  traces  d’ìn- 
flam  ma  tion  sur  le  coeur  ; le  tissu  de  ce  mu- 
scle était  ferme . solida  et  avait  sa  rougeur  or-, 
dinaire.  » {Hist,  méd  p.  548  ). 

8.  Laso  e Perez,  1.  c. 

9.  « Le  sang  qu’on  trouva  dans , le  cavités 
du  coeur  est  noir  et  fluide.  » {Hist,  méd., 
p.  348.). 

10.  Bally,  l.c.  — « Nous  avions  signalé  au- 
trefois, à Saint- Domingue , la  formation  d’une 
concretion  fibro  albumineuse  trouvée  dans 
les  cavités  du  coeur.  et  des  gros  paisseaux  qui 
en  partent,  notamment  dans  l'oreillette  droite: 
ce  caillot  a toujours  été  vu  à Barcelone.  Il  est 
ordinairement  j aune , transparent,  et  resiste  à- 
V action  des  cloigls , lorsqu'on  veut  le  decla- 
rer.... Il  est  assez  volumineux  chez  certains , 
sujets,  et  fori  jaunc\ailleurs,  il  est  petit,  opta- 
ti , verclàtre  , et  renfermè  dans  du  sang  noir. 
faiblement  coagulò.  » (Hist  méd  , p.  549j.Au- 
douard  assicura  di  aver  trovato  una  tal 
concrezione  nella  cavità  destra  del  cuore. * 
(Le). 
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elianti  talvolta  alle  idaticìi  *.  Le  arterie  e le  vene  come  il  cuore  2. 
Cavità  del-  Vili.  Quando,  durante  il  corso  della  malattia,  uscì  sangue  dalla 
la  bocca  cai,ità  della  bocca , anche  sul  cadavere  si  riscontrano  i segni  della 
esofogo  tita  emorrag'ia3.  La  faringe  e P esofago  in  generale  veramente 
non  sogliono  differire  dallo  stalo  normale4}  fu  però  veduto  P eso- 
fago sparso  qua  e là  di  macchie  larghe5,  o di  alte3,  con  qualche 

traccia  di  infiammazione  7.  . 

Ventricolo  IX.  Il  ventricolo  trovasi  non  di  rado  pieno  di  sangue  puro  , 
fluido,  di  odore  nauseoso 9 più  spesso  10  di  un  liquido  or  pro- 
fondamente fosco  , ora  nero  , con  dei  fiocchi  che  in  parte  discen- 
dono al  fondo  11  *,  • — talvolta  di  una  materia  pollacea  , tenace, 
bmia  e tal  fiata  di  aria13}  delle  quali  materie  qua  e là  rac- 

colte14, non  mancano  le  analisi  chimiche15.  Le  membrane  del  ven- 


1,  Cartwright,  1.  c.,  p.  418. 

2.  « Tout-ce  que  nous  avons  fait  pour  décou- 
vrir  des  traces  d' inflammation,  on  d'une  dif- 
ference quelconque , soit  dans  la  fermeté  des 
vaisseaux  tant  artériels  que  veineux , a été 
ìnfruclueux.  •>  {Hist,  méd.,  p.  550).  — Etico 
cosa  dice  in  generale  Savaresy  , dei  visceri 
intestinali  alla  circolazione  del  sangue  ed 
alla  respirazione  (1.  c.  p. 460  ):  « Les  ventri - 
cules  dii  coeur  sont  pleins  de  sang,  et  le  dia- 
métre  des  gros  vaisseaux  qui  en  sortent , plus 
agrandi  : les  oreillettes , dilatées  ou  tvès  ré- 
trèeies . sui' tout  la  gauche,  qui  est  quelquefois 
oblitérée  j les  trones  des  grosses  veines  dilatés , 
et  les  coronaires  toujour s engorgées  , le  péri- 
carde  s' observe  pillo  g os  é et  plus  distenda  j le 
Illùde  qiCil  contient  est  jaunàtre  et  plus  den- 
se ; il  est  des  cas  oil  on  le  trouvé  videi  les 
poumons,  souvent  adhérens  à la  plèure,  enflam- 
més,  livides  , affaissès  et  remplis  d'un  sang 
épais  et  noiràtre  ; ses  artères  et  ses  veines  soni 
enlièrcs  et  sons  aucune  déchirure.  >* 

5.  « Tantòt  il  (le  sang)  parassait  avoir  suinté 
de  la  panie  laterale,  tantòt  des  gencives , ou 
de  la  laugue  settlement , tantòt  du  voile  da 
palais  , quelquefois  de  tonte  la  membrane  en 
mime  temps.  (Hist,  méd.,  p.  35ij. 

4.  « On  n'observait  rien  dans  le  pharynx 
ni  dans  l’oesophage.  » {Hist,  méd.,  p.  551.). 

5. «*  Uebcrdiess  war  die  innere  Fiòche  des  Ma- 
gens  , in  leder  mòg lichen  Richtung  gegen  des- 
sen  P for  merende  gefaltet.  und  so  wie  das  In- 
ncre  der  Spetserohre,  mit  grossen  weinhe- 
fonfarbigen  Flecken  bedeckt.”  (Laso,  in: 
Magazin  der  auslundischen  Literatur.,  1.  c., 
p.  28$.). 

6.  Laso,  c Perez,  1.  c.  Avieny-Flory,  1.  c. 

l.  Alfonso  de  Maria,  1.  c.  — Dr.  Jason. 

v O’Iìl'.lEIN  Lawrance,  1.  c. , p.  428. 

8.  « Nous  estimons  à un  huilième  le  nomin  e 


des  su  jets  dans  ksquels  Vestomac  contenait  du 
sang  pur.»  {Hist.  méd.,p.  555). 

9.  « Nous  avons  trouvé  du  sang  dépouillé  de 
tout  mélange  dans  Véstomac  ; il  était  à l'état 
fluide  et  en  remplissait  quelquefois  tonte  la 
capacitò.  Ce  fluide  aitisi  épanchè  rfexhalait 
qu’une  odeur  fade  et  nauséabonde  j mis  sur 
la  pointe  de  la  langue  ....  il  n'avait  (Cantre 
gotit  que  celui  du  sang  ordinaire.  {Hist,  méd., 
p.  553.;. 

10.  « Dans  les  sept  dixUmes  des  necropsies  >* 
(Hist,  méd.,  p.  54.).  Così  anche  Alfonso  de 
Maria,  1.  c.  — Laso  e Perez,  l c. 

11.  « ...  on  rencontrait  un  liquide  brunàtre 
dans  lequel  nageaient  des  flocons  plus  ott 
moins  abondans,  qui  ressemblaient  à.  du  mare 
de  café,  oti  à de  la  suie  délayée  dans  Venti. 
Les  flocons , plus  pesans  que  le  liquide  dans 
lequel  ils  étaient  rontenus,  se  précipilaient  or- 
dinairement.  Le  liquide  épanché  était  quelque- 
fois très-foncè  , et  nous  V avons  trouvé  assez 
souvent  aussi  noir  que  de  Venere.»  (Hist, 
méd.  p.  T54.).  Cosi  Audouard,  l.  c. 

12.  «...  nous  avons  trouvé  dans  Vestomac 
une  matière  d'une  nature  tonte  parti  culi  ère  ; 
c'  était  line  espèce  de  bouillie  grisàtre , pen 
consislante,  qui  ressemblait  « de  la  farine  de 
graine  de  tin  délayée  et  altérée.»  (Hist,  méd., 
p.  35 . ;. 

13.  « J'a  vii  Vestomac  tantòt  resserré  sur 
lui  ménte,  tantòt  distendu  par  un  gaz  iné- 
phitique.  Il  contenait  des  matiéres  fétides  et 
noires  et  des  caillots  de  sang  de  la  méme  cou- 
leur.  » (Devèze,  1.  c. , p.  65;. 

14.  Townsend,  1.  c.  (A  due  misure,  dette 
quarts). 

|5.  PlIYSlCK  , 1.  C.  , — CaTIIRALL  , 1,  C.  j — 
Stdbbius  Ffirtii,  thesis  on  malignant  fever. 
Philosophical  and  medical  museum.  Voi.  / 
Alfonso  de  Maria.  1.  c. 
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tricolo  sono  spesso  ingrossate1.  L’interna  di  essa  è per  lo  più 
rossa  , e sparsa  di  macchie  scarlatte  -,  violacee , di  varia  grandezza 
e figura  3,  non  che  talvolta  cancrenata4,  (del  che  per  altro  alcuni 
dubitano  molto  5 ).  Il  piloro  in  molti  è assai  ristretto  6. 

X.  Gli  intestini  contengono  spesso  l’egual  liquido  bruno-nero  intestini 
che  trovasi  nel  ventricolo  7 , ma  jjiù  denso  8 e più  acre  9:  alle  volle 
contengono  dei  vermi,  cioè  degli  ascaridi  lombricoidi 10,  i quali  per 

altro  non  la  perdonano  neppure  allo  stomaco11. 

XI.  Il  fegato,  or  giallo  a mo1  del  rabarbaro12,  or  colla  superficie  Fegato 
convessa  del  color  delle  castagne  13,  talvolta  ingrossato  14,  spesso  nor- 


1.  « . . . presque  toujour s d’ime  épaisseur 
double  de  celle  qu'il  a clans  l'ètat  naturel.  » 
(Devize,  1.  c. , p.  63 .).  Sieet  Alfonso,,  db 
Maria,  1.  e.,  — Laso  et  Perez,  1.  c. 

2.  « Quant  à Vestomac,  il  a été  vu,  dans  un 
bien  petit  nombre  de  cas  sans  aucune  inflam- 
mation j nous  avons  vu  clans  cVautres  cas, 
tonte  V é tendve  de  la  tunique  interne  phtogo- 
s te.  >•  (Hist.  méd.  , p.  552.).  Così  pure  Laso 
e Perez  , 1.  c , — Passo  a bella  posta  sotto 
silenzio  le  operazioni  patologiche  di  Ro- 
choux  (\.  c. , p 168 — 194).  Imperocché,  sic- 
come questo  illustre  personaggio  è parti- 
giano della  scuola  di  Broussais,  non  poteva 
che  vedere  da  per  tutto  la  gastritkle . Così 
almeno  ci  viene  indicato  dalle  sue  proprie 
parole  ove  dice  (p.  i95.).  « Il  en  résulte  que, 
dans  son  état  de  plus  grande  sensibilité  , la 
malcidie  épidémique  qui  a regné  à la  Pointe- 
ù Pitre  sous  le  noni  de  fièvre  jaune,  est  une 
varieté  de  la  gastrite  ordinaire  de  la  plu- 
part  des  régions  tempérées,  » 

5.  « On  les  voyait  tantót  par  petites  plaques 
arrondies,  clistincies,  cornine  si  la  tunique  eùt 
été  criblée  par  chi  plomb , tantót  par  plaques 
oblongues , qui  se  confonclant  entre  dies  occu- 
paient  plus  de  surface .»  (Hist,  méd.,  p.  532.). 

4.  ...  on  inspecting  many  dead  bodies,  l 

have  always  found  some  part  or  other  of  the 
stomach , and  frequently  the  superior  part  of 
the  duodenum  in  gangrenous  state,  and  ne- 
ver without  evident  marks  of  injury  from  in- 
flammation, let  the  disease  have  been  of  ever 
so  short  a duration.  It  has  been  said  , that 
gangrenous  spots  have  been  observed  in  the 
inferior  parts  of  the  curvatures  of  a very  con- 
siderable portion  of  the  intestinal  canal,  but 
this  1 have  never  seen . « (Moseley,  1.  c. , 
p.  424.).  — « La  membrane  interne  rouge  et 
inflammée  dans  les  premiers  temps  de  la  ma- 
ladie , clans  les  derniers  était  en  partie  gan- 
grénée  et  en  partie  clétruite.  Il  m'est  arrivée 
de  trouver  le  pylore  cntièrement  gangrenèe.  » 
(IJevèze,  1.  e.,  p.  65.). 

5 « Un  a beane wp  parie  de  gangrènes  obser- 


vées  clans  Vestomac.  Il  nous  a toujours  sem- 
llé  qu'un  assez  grand  nombre  de  ces  histoires 
et  de  ces  assertions  n'étaient  cpie  des  exagéra - 
lions.  » (Hist,  mécl.,  p.  532  ). 

6.  Laso,  e Perez,  1.  c. 

7.  » Les  intestins  me  presentment  les  mo- 
nies alterations  que  l'éstomac , les  mèmes  ma- 
tures con  tenues.  • (Devèze,  1.  c.,  p.  6o.J. 

8.  « La  matière  brunàtre  s'étendait.  cornimi - 
nément  jusque  clans  le  rectum:  plus  elle  s'éloi- 
gnait  de  V estomac , plus  elle  acquérait  cVepais- 
sissement , plus  elle  clevenait  noire.  » ( Hist, 
méd. , p.  534.). 

9.  « Ver  Zwolffingerdarm  unci  tier  iibrige 
Theil  der  diinnen  Geclarme  enthielten  einen 
griinen,  schleimichten  Stoff , cler  zerfliessencl , 
zàlie,  sellai  f und  reizend  war.  Hie  II  and  e , 
weichd  clarnit  in  Beriihrung  kamen,  empfanclen 
ein  selir  unangenéhmes  Prickeln  mici  Jucken.  >» 
(Laso,  in:  Magazin  cler  ausimeli schen  Lit. 
der  gesammten  Heilkunde.  1.  c.,  p.  285  ), 

10.  « Nous  avons  trouvé  des  vers  lombrics, 
au  nombre  de  cleux,  trois  ou  qualre  clans  Ve- 
stomac et  les  intestins;  ce  qui  arrivait  pro- 
bablement  clans  la  cinquième  partie  des  cada- 
vi'es  : ces  vers  étaient  morts  clans  le  plus  grand 
nombre  des  cas.»  (Hist.  mécl. , p.  534 ). 

11.  « Die  Spulwiirmer  waren  so  hàuftg, class 
sie  sich  in  neun  und  zwanzig  geóffneten  Lei - 
chen,  mtr  bey  vieren  nicht  fanden.  » (Laso, 
m : Magazin  der  ausi . Lit.  der  ges,  Ileilk.  1. 
C.,  p.  285.). 

12  « Nous  avons  essayé  de  caractériser  celle 
couleur  par  un  terme  de  comparaison,  et  nous 
l'avons  appelée  jaune  rlni barbe,  par  ce  qu'il 
nous  a semblè  que  la  couleur  de  cette  racine 
était  celle  qui  se  rapprochait  le  plus  de  la 
couleur  chi  foie,  clans  la  fièvre  jaune  de  Bar- 
celone.  » (IJist.  mécl.,  p.  533, ). 

15.  Alfonso  de  Maria,  1.  c. 

14,  Savaresy,  1.  c.,  p.  4 GO.,  — « Il  serait 
peut-ètre  vrai  de  dire  qu'il  parassait  un  peu 
plus  volumineux  que  de  coutume.  » (Hist,  méd., 
p 553  ).  — Dr.  Jason.  v.  O'Brien  Lasvrance, 
1.  c.,  p.  423. 
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male1,  presenta  qualche  volta  dei  segni  di  infiammazione-,  e di 
cancrena3.  Nerastra  scorgesi  la  cesti felleci,  rossa4,  or  contratta  e 
floscia5,  or  distesa6,  colle  pareti  ingrossate7.  La  bile  difessa  con- 
tiene è spessa,  viscida,  rare  volte  gialla  8.  . 

XII.  La  milza  non  offre  alcuna  alterazione  morbosa  9,  oltre  una 
certa  mollezza10:  il  pancreas  affatto  sano11*,  talvolta  ingrossato12. 

XIII.  Il  peritoneo  mostrasi  rare  volte  infiammato  13}  spesso  giallo 
come  zolfo  14,  e qualche  volta  ha  i suoi  vasi  goni],  come  se  fossero 
stati  ad  arte  injeltati 15.  Il  mesenterio  qualche  volta  è livido,  ingros- 
sato, pieno  di  sangue  o d’altre  materie16:  mostra  quasi  sempre  le 
stesse  alterazioni  che  notansi  nel  ventricolo  e nelle  intestina  1 '*,  V o- 
mento  è friabile  1S,  ed  i suoi  vasi  sono  zeppi  d*  sangue  19. 

XIV-  I reni  per  lo  più  sono  sani  20 $ gli  ureteri  ristretti,  oblite- 
rati 2k  la  vescica  ora  è piena  22  di  orina  di  diversa  qualità  23  , or 
vueRr^  qualche  volta  è distesa,  e spessissimo  contratta24.  La  su- 


1.  Bally,  1.  r.L\so,  e Perez,  1.  c. 

2.  » Die  Leber  zeìgte  Spurm  von  Entzi'm- 
dimg.  r (Laso,  l.  c. , in  : Magazin  der  ausi. 
'Lit.  p.  272.)* 

5.  « The  liver,  and  stomach,  and  adjoining 
parts  full  of  livid  blackish  mortified  spots 
and  sometimes  gangrenes,  in  those,  as  also 
in  several  other  parts  of  the  body.»  (Hil- 
lary , 1.  C.  , p.  152.  ). 

4.  « Nous  Vavons  vue  d’ltn  rouge  obscur , 
très-singulier , ,,  ( Hist.  méd.  p.  555.  ). 

5.  « Quoique  la  vésicule  fui  habitueliement 
pieine,  onTa  iwuvée  retrécie  et  comme  flé - 
trie.  » Ivi.  p.  556.  ) 

6.  « . . . we  generally  find  the  gall  bladder 
and  bilary-ducts  turgid,  and  filled  with  a 
putrid  blackishbile.  » ( Hillary, l.  c-,  p.  152.  ). 

l.  Laso  e Perez  , 1.  c. 

8.  « La  bile  épaisse  , visqueuse,  est  fort  ra- 
rement  jaune.  » ( Hist.  méd.  p.  556.  ). 

9.  « Je  dais  remarquer  cependant  que  jJai 
vu  la  rate  molle  et  presque  reduite  en  une 
' substance  pulpeuse  ; ce  qui  s'accorde  trós-bien 
avec  les  résultats  qu’a  obtenus  Mr.  Valentin, 
qui  l’a  trouvée  quelquefois  livide  et  comme 
pourrie.  » ( Devèze  , 1.  c.  , p,  61.  ). 

JO.  « La  rate  était  loujours  dans  l'état  le 
plus  sain.  » (Hist,  méd.,  p.  555.  ). 

U.  « Le  pancreas  na  rien  indiqué  de  par- 
ticular.» ( Hist,  méd.,  p.  555.  ). 

12.  Laso  e Perez,  1.  c. 

13.  « Quant  au  péritoine,  c ’est  une  chose 
assez  remarquable  qu’il  ait  rarement  offerì 
de  traces  cV  inflammation.  » {Hist.  méd.  p.  459  ). 

U.  Aifonso  de  Maria,  1.  c. 


15.  Raso  e Perez,  1 c. 

>6  « Dai  trouvé  le  mesentère  livide,  se % 
vaisseaux  et  ses  glandes  d’im  volume  consi- 
derable , gorgés  de  sang,  ses  feuillets  écartés 
du  cóté  de  la  colonne  vertebrale  , et  formant 
une  fioche  qui  conlenaìt  du  sang  noir  extra- 
vasé,  et  quelquefois  aussi  une  matìère  jaunà - 
tre  purulente.  » ( Devèze,  Le.,  p.  64.). 

11.  Savaresy  s l.  c. , Bally,  1.  c. 
i8  Alfonso  de  Maria,  1.  c. 

19.  Laso  e Perez  , 1.  c. 

20.  « Je  n'ai  trouvé  que  bien  rarement  les 
reins  hors  de  leur  Hat  naturel.  » ru  EVÈZE  , 

1.  c.  , p.  66,  ).  — » Jamais  les  reins  ni  leurs 
dependances  ne  laissent  appercevoir  des  IH 
sions.  » ( Hist,  méd.,  p.  556  J. 

2t.  «...  Le,?  uretères  rètrécis  ou  entière - 
meat  oblitérés  et  reduits  à une  espèce  de  cor- 
don. ( Savaresy  , 1.  c.,  p.  46i.^, 

22.  «...  par  fois  aussi  elle  (la  vessie) 
contenait  une  urine  noiràtre  , fètide  et  san- 
guinolente. « ri) EVÈZE  , l.  C. , p.  66.  ). 

25.  Laso  e Perez  , 1.  c. 

24.  « La  vessie  urxnaire  consiamment  mal 
traitée  et  considérablement  dirninuée  de  vo- 
lume ; quelquefois  elle  est  tellemenl  rétrécie  , 
repliée  et  róduite  , que  Voti  pent  considérer 
sa  cavité  comme  oblitérée,  ayant  moine  beau- 
coup  de  difficult^  « la  trouver  et  à la  dé- 
ployer  j quelquefois  elle  est  vide  ; quelquefois  ; 
elle  contient  un  peu  d' urine.»  (Savaresy, 
1.  c.,  p.  461.  J.  — « Quant  à la  vessie,  elle 
était.  tanto t pieine,  tanlót  vide,  quelquefois ? 
très  développée , souvent  rétrécie  » ( Hist . méd., 
p.  557.  ). 
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perfide  interna  della  medesima  talvolta  è rossa  i , o spalmata  di  una 
materia  nera  del  color  di  pece  2.  Se  ne  videro  ingrossate  le  pareti  3 4. 

XY.  Il  pene  portava  talvolta  un** escara  A Lo  scroto  tal  fiata  tu-  Pcne 
nudo,  bruno  o nero,  corroso5,  tal  altra  retratto6 * *.  scroto 

XYI.  L’  utero  7 e T ooaje  8 non  presentano  cosa  degna  di  Utero  e 
rimarco  : quando  però  dal  primo  cola  del  sangue , questo  è feten-  0YaJe 
tissimo  9. 


§ XII. 

Cause 


I.  Le  opinioni  che  i medici  portano  intorno  alla  causa  della  Opinioni 
febbre  gialla  si  possono  dividere  in  due  classi:  la  prima  delle  quali  diverse, 
ripete  questa  malattia  dal  dominio  del  clima , e 1’  altra  la  fa  deri- 
vare da  contagio . 

II.  Coloro  che  vogliono,  dipendere  la  febbre  gialla  dall’ 
del  clima  adducono,  in  appoggio  della  loro  opinione,  i 
argomenti,  cioè  : che  la  malattia  assale  principalmente  i forestieri 


irifluenza  Dominio 
segmenti  cluna 


1.  «L a vessie  assez  souvent  conlractée  sur 
elle  mcme , était  lapissée  intérieurement  (le 
points  enflammés  et  gangrenes  « ( Devèzk, 
1 . e.  , p,  66. ), 

2.  « Aon  tìssu  a rarement  laissé  apercevoir 
des  indices  cV  alteration  On  a vii  néanmoins 
sa  tunique  interne  phlogosèe  dans  certains 
points  et  échymosèe.  Deux  fois  nous  avons 
trouvé  celle  membrane  tapissée  d’une  ma- 
tière  noire  et  poisseuse  qui  l’endulsait  en 
entier  JVous  avons  pensé  que  celle  conche  de~ 
vait  otre  attribuée  à un  léger  swntement  san - 
quin.  » ( Hist,  méd-  p.  557  ). 

5.  « Die  Hurnblase  in  sich  selbsl  zusam- 
mengezogen  enlhielt  einen  Esslbffel  voli  selir 
brunen  Harm,  ihre  "Wan  de  waren  verdiekt 
und  die  innere  Oberflàche  roth  und  leicht 
entziindet.  » ( L.vso  , 1.  c.  in  : Magazin  der 
ausi.  Lit.  p.  272.), 

4.  « Dans  deux  cadavres , le  pénis  a été 
trouvé  uvee  des  ésehares  « son  extrémité.  » 
( Hist.  méd.  p.  558.  ). 

5.  « Quatre  autres  avaient  te  scrotum  évi- 
demment  gonflé  et  épaissi  ; bruii  ou  noir , 
comme  dans  la  gangrène  sèmi  e avec  des 
excoriations.  » {Hist.  mèd.  p.  558.), 

6.  Laso  e Perez  , 1.  c. 

ri‘  « Cet  organe  ne  laisse  apercevoir  aucun 

genre  d’ alteration,  ni  dans  son  tissu  , ni  dans 

sa  couleur ,»  ( Hist  méd  p.  358.  ). 


8.  « Onne découvre  dans  ìes  ovaires,  méme 
à Vépoque  de  la  menstruation  ou  à la  suite 
d'vn  avortement,  rieri  qu'on  puisse  rapporter 
à V action  de  la  ftèvre  jaune.  » ( Ivi,  p.  558.). 

9.  « Le  sang  qui  sortait  de  l'ut  èros , d la 
suite  du  flux  mens  miei , des  hémorrhagies  . . . 
ou  des  accouchemens , exhalaìt  une  puanteur 
insupportable;  il  était  noir  , et  ne  sortait 
point  en  Caillois.  » ( Ivi,  p.  559  ), 

10.  Sbdillot,  ( Reflexions  surla  question 

suivante : La  fi  cure  jaune  espelle  contagieusel 
In  : Journal  général  de  médecine  fr  angui  se 
et  élrangère.  T.  61,  18i9.  Mai  p.  Mi.).  Be- 
njamin Rush  après  avoir  long  temps 

ètè  ti  la  tòte  du  parti  conta gionnis te , a hau - 
tement  reconnu  son  erreitr , et  il  a fait  un 
petit  ouvrage  consacré  surtout  à donnei’  les 
raisons  de  son  changement.  Cette  désertion 
du  chef  de  la  sede  fut  un  coup  terrible  pour 
les  partisans  de  la  contagion  j ils  cherchìrent 
à pallier  cet  échcc,  mais  inatti ement  : Rush, 
entraina  uvee  lui  une  nouvelle  par  tie  des  mè- 
de tins  conta  gionnis  te  s des  Etats-Unis,  et  pre- 
sque  tonte  V opinion  publique.  Sa  mort,  étant 
cirrivée  quelques  années  après  , on  fit  courir 
le  bruit  qu'il  s était  rètraeté  à son  heure  su- 
prème: les  rédacteurs de  V article  fìévre  jaune 
du  Dictionnaire  des  sciences  médicales,  af'ftr - 
ment  mcme  celle  assertion  d' après  des  tèmoins 
dignes  de  fai.  Je  ne  sais  jusqu'où  va  la  véra - 
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sotto  i tropici 4 ( e principalmente  quando  vengono  dalle  regioni 
fredde  2 ) } — che  sta  circoscritta  ai  lidi  del  mare  3 5 — • che,  onde 
si  sviluppi,  richiedesi  un  calore  forte  e continuato  così  dell’  atmo- 
sfera 4,  come  del  sole  5 (diverso , secondo  la  diversa  longitudine  e 
latitudine  geografica  dei  paesi  nei  quali  si  manifesta  G ) : — che  ne 
viene  favorito  lo  sviluppo  : dalla  diversa  quantità  del  gas  ossigene 
contenuto  nell’  atmosfera  7 , dall’umidità  , massime  notturna  8 , dalle 


cité  de  ces  témoins ; mais  il  est  bìen  certain 
que  ìe  possedè  l'éloge  (le  Benjamin  Rush,  fait, 
par  son  élève  et  son  ami  David  Ramsay,  hi 
devant  V Academic  medicale  de  Charlestown  . 
quelque  temps  après  sa  mori,  et  où  il  n'est 
nullement  question  de  cene  retraction  j pent- 
oli croire  que  si  elle  eilt  été  vraie  ou  nume 
soupqonnée , V auteur  de  Véloge  etti  pii  se  di- 
spenser d'en  faire  mention  ? J'ai  de  plus 
entre  les  mains  la  lettre  d'un  élève  chi  méde- 
cin  cèlebre  de  Philadrlphie  , qui  a assistè  à 
ses  derniers  momens  , et  qui  element  cette  al- 
léqation  d’ime  manière  formelle.  » Devèze,  1. 
c. , j>.  258.  J,  Devèze,  Moultrie,  Valen- 
tin, Miller,  Dalmas  , Smith  , Caldwell  , 
Bèguerie  , Amiel  , Chabeut  , Chervin  , 
( Bulletin  des  sciences  médicales , J uin.  1825, 

р.  180  seq.  ) — Potrebbero  aggiungersi  i 
non  medici,  come:  il  presidente  degli  Stati 
Uniti  d’America  Jefferson  , ( Hamburger 
Correspondent.  J.  18O6.  ).  L’ambasciatore 
francese  presso  la  repubblica  di  Hyde  de 
Neuville,  Journal  des  Bébats  i825, 10  Avril)  ec. 

1.  « La  fièvre  jaune  attaque  principal emen^ 
les  ètrangers  et  ceux  qui  soni  nouvellement 
debarqués  » (Valentin,  1.  c. , p.  *9  ). 

2 « It  is  remarkable  that  this  fever  most 
commonly  seizes  strangers  , especially  those 
who  come  from  a colder  , err  more  temperate 
climate,  to  this  much  warmer.»  ( Hillary,  1. 

с.  , p.  54o  ) — u Dan*  quelque  pays  qu'elle 
( la  fièvre  jaune  ) se  montre  , les  ètrangers  y 
soni  exposes  en  raison  inverse  de  la  chaleur 
du  climat  auquel  ils  étaient  habitués.  Jinsi 
les  habitans  des  Antilles  n'en  sont  jamais 
atteints  , ou  resistent  parfaitement  à ses  at- 
t aques.  Les  Russes  au  contraire  toujours  frap- 
pé,s,  en  soni  souvent  les  victimes.  les  Alle- 
rnands  et  les  Anglais  sont  à peu  près  dans 
le  mhne  cas,  les  Frangati  moins,  surtout  s'ils 
apportionment  aux  départemens  méridìonaux  >• 

( Devèze  ,1  c.  , p.  107—8.). 

5.  » Les  médecins  contagi  orniti  tes  les  plus 
obstinès  sont  forces  de  convenir  que  jamais 
elle  (la  fièvre  jaune)  ria  pu  se  répandre  dans 
la  campagne.  » ( Devèze,  1.  c.  , p.  225.), 
Matthari  , op.  c.  Th.  i.  p,  i5o— 159,  raccolse 
molte  testimonianze  a questo  proposito. 

4.  « La  fièvre  jaune  ne  parati  jamais  que 


dans  la  saison  la  plus  chaude,  lorsque  fair 
est  ètouffani  et  peu  mobile  , comme  dans  les 
moti  de  hiillet,  Aoilt , Septembre  et  Octo- 
bre . » ( Valentin  , 1,  c.  , p.  85.  ).  — « La 
fièvre  jaune  ne  s' est  jamais  montrèe  en  V ab- 
sence d'une  certame  chaleur  atmosphériqite... 
pour  que  la  fièvre  jaune  puisse  se  développer , 
il  ne  suffit  pas  que  la  chaleur  soit  élevée,  mais 
il  faut  encore  que  son  action  soit  plus  ou 
moins  subite  et  plus  ou  moins  continue.  » (De- 
vèze, 1,  c.  , p.  ii9,  117.).  — « Une  tempe- 
rature élevée  conlribue  au  développement  de 
cette  maladie  , plus  encore  par  sa  continuité.  » 
( Keraudren  , 1.  c.  , p.  2.  ).  Cfr.  Lind  , 1. 
c. , p.  125.  Rcsh  ,1.  c. , p.  22.  — Gross  e 
Gerardrin  , 1.  c. , p.  120,  155. 

5,  Townsend,  op.  c.  Append,  cioè  l’epito- 
me della  lettera  del  D.  Bayley,  che  trovasi 
nel  : New- York  medical  and  physical  Journal. 
Voi.  /.,  della  quale  si  fa  cenno  nel:  Maga- 
tili der  ausi . Lileratur  der  gesammten  Heil- 
kunde  von  Gerson  und  Julius.  B.  7.  p.  248. 

6.  « La  tacul  té  de  médecine  de  Paris  dans 
son  rapport  au  ministre  de  Vìntèrieur  en  date 
du  i7  aoiit,  i8i7  , avail  cm  pouvoir  fixer  à 
22 p du  thermomètre  de  Réaumur , le  minimum 
delatempèrature  atmosphérique  nécessaire  au 
développement  de  la  fièvre  jaune , et  au  4ée 
degré  nord  la  latitude  au  delà  de  laquelle  cette 
maladie  ne  pourrait  plus  atleindre.  Dèjà  M. 
Lefort  ...  a pensé  que  jamais  , au-delà  du 
40e  degré  de  latitude  , la  fièvre  jaune  ne  s'est 
montré  sous  ime  température  au  dessous  de 
20*  thermomètre  de  Réaumur , et  que  .... 
il  n'y  a rieri  à rédouter  au-delà  du  iOe  degré 
de  latitude,  ni  par  lout  ailleurs  où  le  thermo- 
mètre ne  s'élevera  jjqs  au  clessus  du  i5e  de- 
gré. » fHÉBAUDREN,  1.  C.,  p.  11.), 

7 Domeier,  ([.  c.)  sostiene  che  V origine 
della  febbre  gialla  é dovuta  alla  mancanza 
di  ossigene  nell’aria  — Davidson  (in  Mo- 
reau oeJonnes  Monographic,  ecc , p.  227.)  la 
vuol  dipendente  dall’  abbondanza  del  gas 
medesimo, 

8.  « Lind,  a dii  tout-ce  qu'il  y a à dire  sur 
faction  de  fair  de  lanuti,  Malheur  aux  é ir  an- 
gers non  acclimatò,  qui  s'exposent  ù son  im- 
pression. » ( Devèze,  1.  c.  p.  114.).  — •<  Les 
milìtàircs  transportés  entre  les  tropiques  où 
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emanazioni  paludose  1 r dall’  aria  corrotla  delle  navi  2 , massime  di 
quelle  destinale  alla  tratta  de’ Negri3,  dalle  immondezze  delle  città4, 
di  ciascheduna  piazza  b,  delle  case 6 } non  che  dalla  putredine 
tanto  dei  vegetabili 7 ( massime  delle  fave  del  caffè  8 , e del- 
l’uva9 ) , quanto  degli  animali10;  le  quali  cause  sono  chiamate  col 


ite  soni  oblìgés  à un  service  de  unit , d bivoua - 
quer  souvent  en  temps  de  guerre,  dans  la  piai- 
ne, dans  les  lieux  enfoncés  et  aquatiques.  sont 
toujour s plutòt  atteints  des  maladies  attachées 
à ces  climats  ....  cJest  par  la  cause  dont  il 
s’agit  que  nous  avons  vu  perir  l'élite  de  la 
belle  et  brave  jeunesse  de  St.  Domingue,  et  la 
plus  grande  panie  des  troupes  qu'on  y avait 
envoyées  en  4794,  4792  et  1795.  C'est  la  mente 
qui  y a détruit  plus  de  quinze  mille  Anglais, 
lorsqu'ils  ont  occupò  qilelques  places  dans  celle 
ile  pendant  la  dentière  guerre.  C'est  encore 
la  mente  cause  qui  vient  d’y  sévir  uvee  tant 
de  rigueur  sur  nos  troupes , en  Van  X (4802)., 
sous  le  comm  an  dement  du  capitarne  général 
Leclerc  , qui  , après  beaucoup  de  fatigues  et 
de  peines  morales  sur  Vétat  de  cette  malheu- 
reuse  colonie,  à été  lui-mime  viciime  de  la 
fièvre  faune  « (Valenti»,  L c.  p.  i4i.).' 

1.  Nell’  isola  della  Trinità  , Fergusson,  1. 

c.,  p.  sai. 

2.  Ad  esempio  soglionsi  citate  la  nave  Re- 
galia, che  partiva  dal  lido  affricano  per  le 
isole  Barbades  carica  di  legna  verde,  e di 
apprendisti  stivati  in  ristrettissimo  spazio 
e piena  di  immondizie.  {Medico- chirurgica! 
transactions.  Voi.  8.,  P.  1.  p.  108— 172:  P.  11, 
p.  583 — 595.) j — la  fregata  Generai  Green , 
nella  quale  irruppe  nel  4799.  mentre  veleg- 
giava da  Rhode  Island  per  l’Avana,  spintavi 
dalle  procelle,  per  mancanza  di  acqua  e di 
alimenti  (Valentin,  1.  r..,  p.  921.).  — la  nave 
Columbia  nel  i820,che,  dopo  aver  compiuto 
il  viaggio  dall’Avana  nell’America  setten- 
trionale entrò  nel  lazzaretto  di  Marsiglia, 
con  molti  uomini  dediti  ad  una  vita  attiva, 
e là  obbligali  ad  un  continuo  ozio.  (Valen- 
tin, 1 c.,  p.  124 ;J  — la  flotta  francese  che 
trovavasi  alle  strette  di  cibarie,  e della 
quale  narra  Be.huerie.  (ffistoire  de  la  fièvre, 
qui  a rógne  sur  la  flottile  frangaise  sortie  du 
port  de  Parente,  dans  la  mer  Ioni  enne  pendant 
Van  X allant  au  Cap  Francois.  Montpellier , 
1806.  8.)  etc. 

5.  Audouakd  , 1.  c.,  C.  Chisholm,  aveva  già 
sostenuta  un’egual  opinione,  alla  quale  si 
opposero  C.  Caldwell,  (1.  c.,  p.  i77— 208  e 
Bancroft  (1.  c ). 

4.  « La  plupart  des  médecinsde  Newgork..,» 
pensent , uvee  raison , que  la  fièvre  faune  est 


indi  gène  et  engendrée  dans  f le  sein  ménte 
de  leurs  villes  j qu'elle  provieni  d'une  atmo- 
sphère  empoissonnee  par  les  effluves  des  ini- 
mondices  et  des  matières  putréfìées  accumu- 
lées  dans  des  bassins,  des  egoùts,  des  mores , des 
cloaques,  des  excavations,  et  de  la  manière  de 
vivredes  habitans ...»  (Valentin,  I.  c.,  p.  84.). 

5.  C'est  toujour s dans  cette  panie  de  la 
ville  (Waterstreet  à Norfolk)  que  j' ai  ini  un 
plus  grand  nombre  de  ma  lades  et  plus  grave- 
ment  travaillés  par  la  fièvre  faune.  » (Valen- 
tin, I.  c.,  p.  io..). 

6.  «•  The  generality  of  the  West- India  towns, 
and  consequently  for  the  garrison  for  the 
troops  , arc  situated  on  the,  leeward  shores  of 
the  country,  at  the  of  bottom  the  deepest  bays 

that  can  be  found it  must  happen  under 

such  circumstances,  which  , so  far  from 
being  corrected  by  an  enlightened  police 
of  towns,  are  often  forced  into  unnatural 
activity  by  the  utter  disregard  of  those  re- 
gulations of  cleanliness  and  order’  that 
all  well  governed  communities  take  pride 
in  observing.  « (Fergusson,  l.c,, P.I.,  p,  i27.) 

7.  A questo  proposito  soglionsi  incolpare 
principalmente:  H ipp ornane  Ma ncinella,  Rhi- 
zophora  Mangle  e Suriana  mar  it  ima.  Hum- 
bold's  Reise.  R . 2,  p.  548  seq.).  Cfr.  N.  Pot- 
ter e D.  Reese,  IP  cc. 

8.  « On  a toujours  crii  à Philadelphie  que 
l'épidémie  de  i795,  étcìit  due  à ime  cargaison 
de  café  avarie  et  poni  l i,  déchargé  d'une  goé- 
le ite  venan t de  Saint- Domingue.  » (Valentin, 
1.  c. , p.  83  ). 

9. «En  1797.  on  accusaaussi  un  navire  sué- 
dois  venant  de  Marseille , duquel  on  avait  dé- 
chargé des  raisins  et  aulres  provisions  en  état 
de  putrefaction.  » (Idem,  ibidem). 

40.  « C'est  sans  doule  un  grand  tnconvéniént 
que  les  jetées,  qui  s'avancent  pour  les  embar- 
cations,  ne  soient  pas,  camme  en  Europe,  con- 
struites  en  pierres.  Des  morceaux  de  bois 
placés  paratie lement  et  horizonlalement,  plus 
ou  moins  éloignés  les  uns  des  autres,  dont  on 
a comblé  les  intervalles  de  la  superficie  uvee 
de  la  terre,  quelques  mbrceaux  de  pierres  et  de 
la  boue,  laissent  toujours,  en  se  pourrissant , 
heuucoup  d’inlerslices  et  des  excavations,  sur- 
lovt  vers  le  fond,  qui  recèlent  les  débris  d'une 
multitude  d' aniimux  et  d'insectes  qui  y nais- 
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nome  di  focolai  di  infezione  1 e vengono  divise  in  tre  specie 
Contagio  HI.  Quelli  che  fanno  derivare  la  febbre  gialla  da  contagio  3 co- 
minciano a rispondere  ai  loro  avversarj  : che  P abitudine  di  vi  vere 
nelle  regioni  situate  fra  i tropici  non  difende  dalla  febbre  gialla 
— che  a svilupparla  basta  anche  un  mite  grado  di  calore  5,  quello 
perfino  delle  regioni  settentrionali  6 \ che  si  danno  anzi  degli  esempj 


sent,  ero  Is  sent  et  y pCrisscrd.  Parlotti  fai  re- 
marqué  qiìàmarée  basse,  les  rayons  d'un  so- 
ldi ardent , échauffant  les  bois  altérès  et  la 
vase  fanyeuse  autour  et  dans  ces  antres  de 
décomposition  spontanée,  où  se  glissent  les  en- 
trai lies  et  les  débris  des  poìssons  que  Von 
prepare  et  où  Von  jette  toutes  les  substances 
corrompues , donneai  lieu  mi  dégagement  des 
gas  délétères  dotti  Ics  exhalaisons  sotti  si  dè- 
sagréables  , pr incip alement  à l’entrée  de  la 
nuit.  » (lo  stesso,  1.  c , p,  H5.).  Fra  le  cause 
della  febbre  gialla  an noveravansi  anche  le 
esalazioni  dei  sepolcri.  ( Allenì,  documents 
and  facts  showing  the  fatal  effects  of  interments 
in  populous  cities.  N ew-  York  i822  ).  Già  H. 
Bkkzoni,  (Histoire  nouvelle  du  Nouveau  Mon- 
de , contenant  en  somme  ce  que  les  Espagnols 
orti  fait  jusqu'à  prèsati  aux  hides  occidenta- 
les‘}  extrait  de  l'italien.  par  Urbain  Cbauve- 
ton,  el  dedié  à Henri  111.  1579;  12.  L.  1.  Ch. 
9.)  Attribuisce  le  stragi  avvenute  fra  gli 
abitanti  dell’America  « aux  cadavres  des  In- 
diens  qui  étaient  épars  de  tous  còtés  dans  les 
champs,  et  dont  la  corruption  infecta  tellemcnt 
l'air , qxCil  en  mourut  une  infimi  è * 

1.  « On  appelle  foyer  d’infection  toute  air 
atmosphèrique  qui  est  en  rapport  avec  un  cen- 
tre de  putrefaction  , ou  qui  a été  en  rapport 
avec  ce  centre,  et  conserve  encore  la  propriélé 
morbi fique  que  celui  ci  lui  a transmits.  f De- 

VÈZE,  1.  C.,  p.  118.). 

2.  « J'admets  volonliers,  avec  31.  Nacquart, 
trois  sortes  d’infection  : ceux  qui  sotti  egen- 
drés  par  des  eaux  stagnantes  clans  lesquelles 
viennent  se  dètruire  les  végétaux  et  une  fonie 
de  jietits  anirnauxj  tels  sotti  les  marais  et  les 
étangs  ; ceux  qui  sorrf  le  résultat  de  matières 
animates  en  éiat  de  decomposition ; tels  sorti  les 
cimetières,  les  voiries^ceux  enfili,  qui  naissent 
de  la  reunion  d'un  grand  nombre  d'hommes 
dans  un  mone  lieu  lets  son  souvent  les  hópi- 
taux  et  les  prisons.  » (Devèze,  1.  c.,  p.  125.). 

5.  Hayg.viìth,  Miighill,  H.llary  , Schot- 
TK>  Lining , Chisholm,  Wright^  Caillot, 
Moreau  db  Jonnés,  Bailly,  Pariset,  Berthe, 
Kéraudren,  Arejula,  Palloni,  Thomassen 
A f HUE8S1IVK.,  BoNNEAU  JOE  SULI'ICY,  MaGGKE' 
gor,  Pym.  Gilpin,  Matthaeì  et  Sir  Gilbert 
Blamì  , che  dice  fi.  c.,  p.  i55.):  » and  many 
other  equally  candid,  competent,  and  honora- 


ble men  , who  had  the  best  opportunities  of 
closely  investigating  the  subject.  » 

4.  - Le  defaut  d ’acci  ima  temoni  rend  en 
gènèral  Ics  Européens  plus  susceptibles  de  con- 
tracter  la  fìévre  jaune  dans  les  Antilles ; mais 
Phabitudedu  climat  negarantit  pas  toujours 
de  rette  maladie...  Ce  n'est  pas  settlement 
cornine  étrangers  au  climat  des  iles  d'Jméri- 
que  que  les  Européens  y contractent  la  ftèvre 
lamie.  ì.es  médecins  des  Antilles  ont  plusieurs 
fois  consiqné  dans  leurs  rapports , qu'ils  ont 
vu  perir  de  celle  maladie  des  Européens  qui 
habitaient  les  colonies  depuis  plusieurs  années, 
des  créoles  et  mèmes  des  noirs.  » ( Kkraudren, 
1.  C.,  p.  16.  25.). 

5.  •>  Jt  does  not  appear  from  the  most  ac- 
curate observations  of  the  weather,  or  any 
difference  of  the  seasons  , which  1 have  been 
able  to  make  for  several  years  past,  that  this 
fever  is  any  way  caused,  or  much  influenced 
by  them  : For  1 have  seen  it  at  all  times  . and 
in  all  seasons  of  the  year , in  the  coolest, 
as  well  as  in  the  hottest,  time  of  the  year  , 
except  that  I have  always  observed  that  the 
symptoms  of  this  ( as  well  as  most  other  fe- 
vers ) are  generally  more  acute,  and  the  fever 
usually  higher  j in  a very  hot  season  , espe- 
cially if  it  was  preceded  by  warm  , moist 
weather,  thaa  it  usually  is  when  it  is  more 
cool.»  ( Hillaky  , 1.  c.  , p.  lie.  ). 

6.  »•  31.  le  docleur  Aubert . . . raconte  qitiurt 
de  ses  malades  a été  attaquéde  la  fièvre  jaune 
à 40*  de  latitude,  nord,  6u° 5 de  longitude  par 
un  temps  humide , et  nébuleux,  et  lorsque  le 
thermomètre  de  Réaumur  ne  mar  qua  it  que  i3y 
dans  le  maximum  de  la  chaleur  de  la  journèe. 
Ze  7,  aoùt,  i82i,  dit  le  chirurgien  de  la  G'<o- 
riole  nous  étions  par  les  46*  de  latitude  nord j 
le  thermomètre  avait  varié  de  15  à i0°.  Nous 
eumes  encore  ce  j our  un  malade  , chez  lequel 
rette  difference  si  grande  de  temperature  ina- 
mena aucun  changement  dans  la  marche  et 
l intensité  de  la  maladie  . . , on  lit  duns  le 
rapport  de  M.  Tardy , china  gien-ma\or  de 
la  pitie  le  Tarn,  que  ce  bàttine nt,  parti  de  la 
Martinique  pour  Terre-Neuve  , le  15  juillet , 
1819  , eul  , deux  lours  aprè  son  depart , un 
matelot  atteinl  de  la  fievre  jaune  , dont  il 
monna  le  quatrième  jour.  Le  28  juillet,  par 
Ics  53°54  de  latitudine  ho t éale  quatte  hommes 
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di  città  nelle  quali  non  comparve  nei  grandi  calori  la  febbre  gialla, 
che  moslrossi  poi  durante  calore  meno  forte  l,  sebbene,' del  resto,  non 
si  fossero  cambiati  i venti 2 } — che  tali  città  sotto  le  stesse  circostanze 
rimasero  quasi  per  lunghi  anni  immuni  da  questo  flagello  3 \ — - 
che  Patmosiera,  nella  quale  domina  la  febbre  gialla,  contiene  1’  ordi- 
naria proporzione  di  ossigeno  4 } — che  esistono  dei  luoghi  palu- 
dosi , massime  meridionali , i quali  non  ostante  andarono  per  lungo 
tempo  immuni  da  questo  flagello  — che  Paria  corrotta  delle  navi,  pro- 


attaquès  ih  la  flèvre  jaune  entrèrent  au  paste 
des  malades  , et  y fareni  bientót  suivis  par 
six  aulres  marins  , dont  deux  moururent  au 
quatrième  et  au  cinquième  j our  ; et  deux  au- 
tres  succomberent  à Saint-Pierre  marne  , Vun 
sept  j ours,  V autre  dix  jours  apres  V invasion 
de  la  maladie  . . » on  voit  ce  bàtiment  s'avan - 
ter  vers  le  nord,  et  déjà  il  approche  de  Terre- 
Neuve,  sans  que  la  maladie  cesse  , ou  plutót 
elle  continue  cVattaquer  dJautres  individus  , 
dont  quelques-uns  succombent  sur  la  rade 
mème  de  St.  Pier  re- Miquelon,  paries  47c’30'.., 
Des  vaisseaux  de  ligne,  arrivés  des  Antilles 
sur  la  rade  de  Brest  dans  Vauiomne  de  1802, 
avaient  encore  à leur  bord  des  hornmes  ma- 
lades de  la  fievre  jaune  ...  Le  plus  grand 
nombre  . . . n'éprouvait  plus  que  la  suite  de 
cetle  maladie.  Néanmoins  quar ante  deux  hom- 
mcs  ttaient  encore  atteints  de  la  fievre jaune... 
Ainsi  la  flèvre  jaune  peut  dépasser  la  li- 
mite du  46e  dégré  de  latitude  boréale  et 
regncr  sous  ime  temperature  inférieure, 
non-seulement  à celle  de  229  , mais  encore 
au-dessous  du  15e  dégré.  » (Kéracdren  , 1. 
C-,  p.  l8— 20.  ).  — « En  1 594,  1648,  1690,  1733, 
i764,  1770,  1793  et  i803  , les  irruptions  de  ce 
fléau , axjant  prolongé  leur  durée  d'une  année 
à Vautre  , ses  ravages  continuérent  pendant 
la  saison  sèche , à St.  Domingue,  à la  Gua- 
deloupe , à la  Martinique  , et  à la  Guyane  , 
et  ni  l’abaissement  de  la  température  , ni 
la  diminution  de  Vhumidité  atmosphérique  ne 
parent  met  tre  un  termed  ses  effets  rneur  triers.” 
(Mo«e\u  de  Jonnes,  Monographic,  ec.,  p.  i4i .). 

1.  « Or,  en  compar ant  entre  elles  les  deux 
temperatures  de  1820  et  de  i02i.  pendant  l'été, 
ù Barcelone  , on  voit  que  celle  de  1820,  a été 
sensiblement  plus  élevée  j par  consequent  V in- 
fection , exalt  ée  par  la  chaleur  , aurait  du 
sortir  du  port , se  porter  sur  Barcelone  et 
Barcelonetie , et  en  décimer  la  population. 
Pourquoi  ne  l'a-t-elle  pas  fait  ? » (Hist,  mèd., 
p.  7.  ). 

2.  Ces  mbnes  vents  ont  regné  ( à Barcelone) 
dans  l'été  de  1820.  et  dans  celai  de  1822.  » 
{ HisU  .méd.,  p.  8 ). 

Vol.  t,  Parte  II. 


5 Lo  stesso  Dkvèzb  é costretto  ad  accor- 
dare , (1.  c.,  208 ) che  la  febbre  gialla  ri- 
sparmiò Filadelfia  dal  1763  al  i793,  e Cadice 
dal  i76i  al  1800.  « Una  sola  volta  la  provò 
Livorno  nel  1804:  mai  nè  avanti  nè  dopo.» 
(Palloni  , memoria,  ecc.  p.  io.  ).  Disse  be- 
nissimo anche  Sir  Gilbert  Blame,  1,  c.  , 
p.  ISO.  ) : « Js  it  conceivable,  that  during  the 
hundred  years  that  Gibraltar  had  been  in 
possession  of  the  English , that  is  from  the 
year  1704  , when  this  fortress  was  taken  by 
the  army  under  the  command  of  the  Prince 
of  Hesse,  to  the  year  1804  , in  which  this  pe- 
stilential epidemic  fever  for  the  first  time 
broke  out,  this  disease  slioidd  never  once  have 
shelved  itself , if  it  depended  on  causes  at  al- 
times  existing,  and  present  ? ...  Js  it  not  in- 
consistent with  every  conception  of  an  ende- 
mic disorder , and  contrary  to  observation, 
and  experience  , that  it  should  thus  be  un- 
known for  so  long  a series  of  years,  and  con- 
sidering this  abstractedly,  is  it  not  repugnant 
to  the  first  principles  of  reason,  that  a casual 
effect  slioidd  proceed  from  a constant  cause  ? »» 

4.  « toutes  les  fois  que  V absorption i 

de  Voxygéne  fut  complète  , Veudiomètre  in- 
diqua  , que  Pair  soumis  à ces  èpreuves  con- 
tenait  soixante  dix-neuf  parties  de  gaz  azole  , 
et  que  conséquemment  la  quantità  d’oxygèm 
de  V atmosphere  de  divers  lieux  était  exacte- 
ment  semblable  , non  seulement  dans  chacun. 
d'eux,  mais  encore  qu'elle  ne  différait  en  rieri 
de  celle  que  contieni  P atmosphère  de  nos  cli- 
mats.  » (Moreau  de  Jonnes,  Monografie,  ecc., 
p.  227. ). 

5.  « . . . pourquoi  la  Trinità  espagnole,  alt 
8 e dégré  de  latitude  nord  , voisine  des  bou - 
ches  de  V Orénoque  , a-t  elle  été,  pendant  si 
long- temps,  exempte  de  la  fièvre  jaune  ? Pour- 
quoi cette  maladie  n* a-t  elle  pas  para,  depuis 
plusieurs  années,  à Cotenne,  plus  sud  encore , 
ni  dans  la  Guiane  frangaise  , qui  a deux- 
grands  fleuves  dans  son  voisinage  , et  doni  le 
sol  est  arrosé  par  de  nombreuses  rìvières  qu * 
dèbordenl  souvént  ? >•  ( Kèraudren  , I.  c. 
p.  23.  ). 
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duce  bensì  delle  febbri  maligne,  ma  non  la  febbre  gialla  < , che 
E impulitezza  dei  porti  e delle  città  cresce  talvolta  negli  anni  che 
succedono  alla  comparsa  della  febbre  gialla,  senza  che  perciò  reggasi 
ricomparire  la  malattia  — che  questo  mostrossi  anche  in  luoghi 
saluberrimi,  e talvolta  distanti  dai  lidi  del  mare3,  mentre  d’a- 
ltra parte  risparmiò  dei  paesif  che  contenevano  tutti  i focolai , 
(come  suoi  dirsi  impropriamente)  dell’infezione4.  Aggiungono 
poi  anche  , che  l’ indole  contagiosa  delle  febbre  gialla  è messa  in 
chiaro  inoltre  dal  rapido  propagarsi  di  questa  malattia  5 , dal  suo 


1,  « Né  si  dica  con  M.  Ciubert  , % 1,  c. , ) 
die  V esalazioni  animali  di  molte  persone 
e sostanze  riunite  in  un  locale  mal  pro- 
prio , ristretto  e non  aerea  to  , qual  è un 
bastimento  , possono  fare  ivi  nascere  spon- 
taneamente la  febbre  gialla:  perchè  tale 
asserzione  è smentita  dal  fatto  indubitato 
che  una  causa  siffatta  sviluppa  talvolta 
nei  bastimenti  ed  altrove  il  tifo  petecchia- 
le, ma  la  febbre  gialla  non  mai , Se  cosi  non 
fosse,  assai  frequenti  ne  sarebbero  i casi 
in  tutte  le  stagioni , e specialmente  d'inverno, 
e da  qualunque  parte  venissero  i bastimenti: 
ma  è dimostrato  che  non  vi  è un  solo 
esempio  di  febbre  gialla  a bordo  di  veruna 
imbarcazione  che  non  abbia  toccato  un  Porto 
ove  quella  esistesse  , o communicato  per  mare 
con  bastimenti  contagiosi  : checché  ne  di- 
cano in  contrario  gli  oppositori,  i quali 
quando  fa  loro  comodo  prendono  il  tifo 
navale  per  febbre  gialla.  E ad  una  di  que- 
ste due  cause  si  dovè  certamente  la  malat- 
tia che  regnò  sulla  flottiglia  francese  sor- 
tita dal  Porto  di  Taranto  nel  mare  Jouio 
nel  1802,  descritta  da  M.  Bégderie.  » ( Pal- 
loni, Memoria  , p.  55  seq.  ).  — « On  cite 
plusicurs  vaisseaux  sur  lesquels  la  fìèvre  iaune 
s'est  mcinifeslée  à la  mer  j mais,  en  vérifiant 
les  faits , on  voit  qu'ils  avaient  auparavan t 
frequente  des  ports  sojets  à catte  maladie. 
Tant  de  navires  sorties  des  ports  de  l' Europe 
ont  passè  le  Tropique  , que , si  la  fìèvre  j arnie 
poliva  it  èclore  spontanément  dans  la  traver- 
sée,  on  en  aurait  assarément  un  grand  nom- 
bre  d'exemp  les  ...  On  a encore  citò  camme 
ime  preuve  dn  développement  spontané  de  la 
fìèvre  faune  en  pleine  mer , la  flotille  panie 
de  Parente  pour  Saint- Domingue  , et  sur  la - 
quelle  a régné  line  fìèvre  bilieuse  , dont  M le 
(locteur  liécuERiE  , nom  a laissé  l'hisloire... 
il  croit  que  détait  la  fìèvre  jaune,  moins 
la  malign  ite  et  la  faculté  contagieuse 
( p.  95.).»  (Kékaujdren,  1.  c.,  p,  29.  So.  ). 

2.  ••  A entendre  les  partisans  de  l'infection, 
la  maladie  ( à Barcelona  en  1821 , élait  neo 


de  Vinsalubrité  du  pori  et  de  la  malproprelé 
des  rues  ; mais  . . . Vannée  1822 , le  port  de • 
vail  idre  plus  infeci  qu'en  1821  ; puisqu'il  a 
été  surchargé  d'immondices  pendant  ime  année 
de  plus.»  (Kéraldren  , 1.  c.  , p.  6,  1.). 

o.  Barcelonette  avail  Tessenti  le  fléau  avant 
Barcelona  , et  d'une  manièro  plus  affreuse  ; 
et  cependant  il  est  impossible  cPimaginer  une 
ville  plus  propre,  plus  salubre  et  mieux  beiti.» 
(Hist.  méd.3  p.  6.). 

4.  « Lginfeetion  en  médecine  nest  pas  Cai- 
tèration  de  Vair  par  des  matières  infectes  , 
mais  l'état  de  C economie  animate  imprègnée 
d'un  virus  quelconque.  « ( Kéraudren  , 1.  c.  r 
p.  49.  ).  Spiacemi  che  Iìiluenbrand  abbia 
interpretato  fasalmente  anche  il  vocabolo 
di  infezione,  e che  abbia  opposto  alle  ma- 
lattie da  infezione  quelle  da  contagio.  (Jour- 
nal der  prakiischen  Heilkunde,  1823,  Suly . 
p.  5.  ). 

5.  « Le  port  de  Marseille  s' en  foncé  dans 
Vintérieur  de  la  ville  , où  il  pénètre  por  une 
ouverture  assez  étroite  située  entra  deux  mo- 
les qui  brisent  et  arre  tent  les  vagues  de  la 
mer.  A n\oins  de  gros  temps , l’eau  de  ce  port 
n'est  jamais  agitée.  Cornine  te  courant  y est 
d'une  faib lesse  extreme, .elle  est  toujours  trou- 
ble, et  exhale  sans  cesse  des  vapeurs  incom- 
modes , notamment  celles  d'hydrogène  sulfur é : 
ellet  sont  tellement  pénétrantes,  qu'on  ne  peut 
conserver  aucune  dorure  sur  les  enseiynes  j 
les  libraires  montrent  que  celles  des  livres  se 
détruisent , que  Ics  papiers  bleus  conserves 
dans  lews  mayasins  y rougissent , et  l'on  ne 
pent  avoir  dans  Pimérieur  des  mciisons  aucune 
pièce  d'argenterie  qui  ne  noircisse  promple- 
ment.  De  toutes  parts  les  égouts  verseni  les 
immondiees  dans  ce  port  : on  voit  à la  sur- 
face de  l'eau  surnager  les  debris  des  substan- 
ces animates  et  végétales  en  putrefaction  qui 
exhalenl  les  odeurs  les  plus  infectes  et  qu’il 
est  impossible  de  délruire  . . . Comment  se 
fall  ii  que  de  deux  ports  ( Barcelonette  et  Mar- 
seille ),  dont  l'un  est  bien  ouvert , bien  aèré  > 
(implement  et  constammcnt  ventilò , sans  cesse 
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comparire  ne’  porti  di  mare  4 ; dalla  maniera  con  cui 
e propagò  a Cadice2,  a Siviglia3,  a Barcellona4, 
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agiié  par  les  vagues  et  battìi  par  Ics  courans, 
qui  ne  laisse  jamais  échapper  aliarne  emana- 
tion c langereuse  ; dont  l'autre  est  le  plus  in- 
fect , le  plus  impur  que  V imagination  puisse 
créer  j que  se  *oit  précisément  celui  qui  ne 
laisse  à V esprit  aucune  idèe  d' infection  qui 
ait.  produit  la  fiévre  jaune,  tandis  que  celui 
qui  en  réunit  toutes  les  conditions , ne  la  donne 
jamais  ? » (Hist.  méd.  p.  188,  189.  ).  Né  ciò 
basta  ! « Des  pècheurs  , au  nombre  de  plus 
de  trois  cents , voyant  les  progres  du  mal  à 
Barcelonette , se  sont  ménagés  les  moyens  de 
vivre  sur  le  sable  du  port,  lls  se  sont  livrés 
à la  poche,  et  nont  voulu  communiquer  aree 
Barcelonette  que  fort  indirectement , et  pour 
échanger  des  vivres.  Ils  n'ont  eu  que  quatre  à 
cinq  malades  , sans  avoir  des  morts.  — Or 
ces  trois  cents  hommes  se  sont  earnpés  préci- 
sément dans  le  coeur  de  V infection  prètendue, 
c’est  à dire  , au  point  oii  aboutissent  à la 
mer  les  eaux  des  moulins  et  les  immondices 
de  la  ville.  — De  l'autre  còte  du  port , . , . 
au  milieu  de  ces  flaques  d'eau  stagnante,  s' est 
postée  urie  famille  de  pècheurs  qui  a temi  la 
ménte  conduile , el  n'a  point  eu  de  malades , » 

( Ivi,  p.  9.  IO.  ). 

6.  « La  rapidité  de  ces  progrés  de  la  ina- 
larti e en  raison  directe  du  nombre  des  mala- 
des, est  line  nouvelle  preuve  que  sa  propaga- 
tion a lieu  par  contagion  et  il  est  digne  de 
remarque  que  la  peste  présente  exactement  la 
méme  circonstance  dans  ses  irruptions.  » (Mo- 
heau  de  Jonmìs  Monographic,  ecc.,  p.  194,  ). 

i,  « Se  cause  locali  o d’infezione  d’aria, 
o di  meteorologiche  vicende,  come  immagi- 
nano gli  anticontagionisti  , fossero  atte  a 
sviluppare  anco  fra  noi  una  tale  malattia, 
e perchè  mai  queste  località  , questa  infe- 
zione , queste  intemperie  atmosferiche  ri- 
fi  contransi  nei  soli  porti  di  mare  ove  appro- 
dar sogliono  i bastimenti  dell J Indie  occiden - 
tali ? » (Palloni,  Memoria,  p.  i o.  ) — Nor 
has  this  epidemie  ever  made  its  appearance 
either  in  rural  districts,  nor  in  any  inland  or 
uncommercial  towns,  such  as  Borne,  Naples , 
Palermo , and  others  lying  in  the  susceptible 
latitudes.»  ( Blane  , 1.  c.  , p.  iso,).  Con 
molta  dottrina  , come  al  suo  solito.  Mat* 
thaei,  (op.  c,  Tli.  I , p.  514—320  ) raccolse 
moltissimi  esempj  di  apparizione  della  feb- 
bre gialla  dopo  l’arrivo  di  navi  infette. 

2.  « En  1800,  la  fregate  l’Aigle,  la  poiacre 
le  Jupiter,  la  corvette  le  Dauphin,  venaient 


de  quitter  la  I favane,  que  la  fièvre  jaune  ra- 
vageait  uvee  fureur.  Dans  la  traversée  de  la 
Havane  à Cadìx  , la  poiacre  exit  tout  son 
equipage  malade  de  cette  fiévre  ; elle  perdit 
deux  hommes  j la  frégale , cinq  j la  corvette , 
trois.  Ces  trois  navires  sont  regus  à Cadix  j 
et  presque  tout  de  suite,  dans  te  quarlier  ort 
vont  se  loger  les  hommes  qui  leur  appartien- 
nent , la  fièvre  jaune  parait , obscure  d’ aborti, 
masquée,  dèguisée,  mèconnue,  objet  de  dome 
et  de  contradiction  entre  les  médecins ,»  (Hist, 
méd. , p.  75  ).  — •<  Was  friiher  nur  Vermut- 
hung  war,  ist  nun  zur  Gewissheit  geworden : 
Die  Gewinnsucht  der  Kautleuté  und  die 
UnredlichLeit  der  Aerzte  und  der  Sanitats- 
beamten  in  Cadix,  diese  alleili  haben  alljàhr- 
lich  die  gròssten  Epidemieen  in  dem  schònen 
Andalusien  verbreitet.  » ( Jmtschreiben  etc . 
in  Rust,  Magazin  1.  c,  p.  no,). 

5.  « Presque  au  moine,  instant,  1800.  la  fievre 
jaune  semontre  à Sé v j Ile...  c'estqu'à  leur  ar- 
rivée , les  passagers,  amenés  par  le  Dauphin, 
se  séparerent  en[deux  bandes.  dont  rune  gogne 
Séville  et  Cantre  Cadix.  (Hist. méd.,  p.  76,,). 

4.  Le  12  iuillet  (i82i.J  on  voulait  célébrer 
l’anniversaire  du  jour  où  la  constitution  avail 
été  promulguee.  Le  temps  ne  le  permit  pas  ; 
on  remit  la  féte  au  dimanche  suivant  15  Jw?7- 
let-  Ce  jour -là . le  temps  était  superbe.  Dés 
la  pointe  du  jour,  Barcelone  tonte  entière 
sort  ii  pour  se  répandre  s ur  les  qua  is , les 
cales,  la  muraille  de  mer  , et  la  vaste  espla- 
nade de  Barcelonette.  On  avait  préparé  des 
j oiltes  sur  l'eau  ; ces  j out.es  attirerent  tons 
les  yeux.  Les  vaisseaux  du  port  se  couvrirenl 
de  spectateurs  qui  se  mèlerent  tout  le  j our 
avec  les  hommes  des  équìpoges.  Personne  ne 
se  plaignit  de  V insalubrità  du  port  , V odor  at 
de  personne  ne  fut  offensé  , et  sur -tout  per- 
sonne ne  songeait  au  peril  plus  affreux  qui 
! environnait.  — A celie  époque  , il  y avait 
dans  le  port  un  assez  grand  nombre  de  vais- 
seaux, tant  étrangers  qu'espagnols , et  Von  en 
comjitait  plus  de  vingt  qui  Claient  récemment 
arrivés  de  la  Havane  et  de  la  pera- Cruz  uvee 
les  plus  riches  cargaisons . Les  èquipages  de 
quelques-unes  avaient  eu  la  fievre  jaune  à la 
Havane  ; d'autres  pendant  la  traversée.  On 
avait  j eté  les  cadavres  à la  mer  et  Ics  effets 
sur  lesquel  ils  avaient  expiré  avec  le  vomis- 
semeni  noir , avaient  été  conservés.  On  en 
fit  séréner , sous  les  yeux  du  capitarne  , Si- 
iti ione  , qui  portaient  encore  les  traces  de  cet 
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affreim  vomissement . . . Tons  les  bàtimens  du 
port  avaienl  entre  eux  Ics  commtinica lions  les 
plus  fréquentes  et  les  plus  libres.  Les  officiers.  les 
homines  d'èquipage.  passaient  de  l'un  à V autre, 
soil  pour  f aire  des  échanges.  soil  pour  prendre 
quelque  divertissement:  ils  recevaient  de  vivres, 
et  par  conséquent  des  visi tes  du  dehors.  Des  por  * 
tefaixs'y  rendaient  pour  {aire  le  déchargement,; 
des  char  pen  tiers,  des  serruriers,  des  calfats , y 
travaillaient  pour  réparer  les  avaries  ; des 
douaniers  y étaient  regus,  ainsi  que  de  gardes 
de  sauté . J Enfiti  la  solennité  du  15  J uillet  mul - 
tiplia  singulièrement  ces  communications  , et 
les  rendit  plus  intimes.  Des  capitaines  fìrent 
venir  sur  leur  lord  leurs  families  et  leurs 
amis',  des  matelots  y introduisirent  leurs 
femmes , et.  les  garderent  quetques  jours.  Il 
est  permis  de  supposer  que  beaucoup  d’entre 
eux  passaient  la  nuit  sur  les  effets  , matelas 
ou  couvertures  qui  avaient  servi,  aux  morts. 
Tout  compir  ait  done  à produire  entre  tant 
d' individus  divers  ces  r approdi emens.  el  pour 
ainsi  dire,  ces  melanges  funestes  d'où  les  epis 
démies  de  fievre  j aline  en  Espayne  ont  pres- 
que  partout  liré  leur  origine  ...  Le  capi- 
laine ( du  Gran  Ture) , M.  Sagredas , fit  ve- 
nir à bord  sa  famille  , qui  démeurait  à Sitjès. 
Cette  famille,  la  femme , les  enfans  et  une  do- 
mestique,  ne  rèsterenl  qu’un  j our  ou  deux  sur 
le  bailment ; à sa  sortie,  tonte  cette  famille 
tomba  malade  et  mourut  à Barcelonetle.  Mal- 
yré  celie  imprudence  du  capitarne , le  contre- 
maìtre  fit  venir  également.  à bord , le  io  Suil- 
let , jour  de  la  fete,  sa  femme , sa  belle  soeur 
et  son  beau- fr  ère.  Vingt  quatre  heures  apres, 
sa  belle  soeur  et  son  beau  frère  furent  alta - 
qués  ; ils  expirérent , l'un  à la  fin  de  pallet. , 
l'autre  le  5 aoùt  . . . Assez  prés  du  brig 
frangais  la  Josephine  se  trouvait  une  poia- 
cre de  guerre  napolitaine,  qui , depuis  long- 
temps,  était  dans  le  port  de  Barcelone.  Les 
gens  de  ce  navire  allaient  à bord  de  tous  les 
autres  pour  y vendre  du  fromage  , doni  ils 
avaient  grande  jyrovision.  Ils  avaient  commu- 
niqué, soit  avec  les  homines  de  la  Josephine, 
soit  avec  c eux  de  vaisseaux  venus  des  Antil- 
les, et  mime  on  les  avait  employ és  au  décliar - 
gemeni  de  ces  vaisseaux.  A la  suite  pie  ces 
communications , trois  homines  de  la  poiacre 
tombèrent  malades  et  moururent  avec  des  vo- 
missements  que  Ton  atlribua  au  vert  de  gris 
d’une  marmile  mal  étamée  • . . l'équipage  de 
ce  brig  fut  enlevè  pour  otre  mis  en  quaran- 
taine. il  n’y  resta  que  le  capilaine,  M.  Simia- 
ne , le  lieutenant , qui  était  son  frère,  et  un 
vieux  garde  de  sauté.  Ce  vieux  garde  prit  le 
mal  et  mourut.  Des  le  i?  , le  frére  de  M.  si- 
miane  se  plafgnit  de  vives  douleurs  à la  lì  te, 


dans  le  bas  ventre  et  les  lombes  : il  ne  vouhit 
ricn  prendre.  Le  troisième  j our  son  mal  s’ag- 
gravant,  il  fui  transports  au  lazaret.  Il  mou- 
rut le  21,  ayant  eu  la  fievre  j amie  légitime... 
Resté  seni,  M.  Simicme  alla  s'établir  dans 
une  auberge  de  Barcelonetle.  Au  bout  de  lutti 
jours , la  maitresse  de  Tauberge  fut  atteinte 
de  la  fievre  j aune  et  mourut',  peu  de  tems 
apres , son  mari,  qui  V avait  soignée,  la  suivit 
dans  la  tombe  j et  presque  en  mème  temps,  une 
servante  et  un  enfant  de  cinq  ans  subi  rent,  le 
mème  sort ...  Ce  qui  se  passati  dans  cette 
partie  de  la  ville  et  dans  ces  rues  en  génèral 
fort,  étroiles  et  surchargées  de  population , se 
passati  aussi  dans  une  partie  presque  oppo- 
site , et  dans  la  rue  la  plus  belle , la  plus 
large  s la  mieux  alignée  et  la  plus  suine  de 
Barcelone , dans  la  rue  Neuve , dont  il  a été 
question  vrécédemmeni.  Là  était  la  maison  du 
marquis  cV Aguilar , habitée  par  le  due  de 
Bi\ar.  Les  domestiques  , qui  le  servaient,  al- 
laient souvent  à Barcetonette:  ils  en  revinrent 
avgv  la  maladie  ; trois  d'entre  eux  périrent. 
Leur  mort  flit  d'abord  suivic  de  trois  autres, 
et  successivement  Went  e quatre  personnes  pé- 
rirent dans  ce  seni  hotel.  La  maladie  se  mon- 
tra  bientót  dans  la  maison  vis-à-vis;  puis 
elle  gogna  de  proche  en  proche,  en  parcourant 
les  habitations  Tune  aprés  Vanire,  j usqu'aux 
dernieres  exiremitès  de  la  rue.  On  ne  sail 
combien  cette  rue  perdit  d’habiians;  mais  le 
nombre  en  est  certainement  considérable.  » 

( Hist.  mèd.  p.  i2 — i9,  55.).  Merita  d’  essere 
aggiunta  la  testimonianza  desunta  dal  de- 
creto della  Società  medica  di  Barcellona 
(Dictamen  acerca,  ecc.)  che  tradotto  in  ita- 
liano suona  così  : « Affermiamo  nella  co- 
scienza nostra  che  la  febbre  gialla,  regnata 
in  Barcellona  nel  182i,  fu  una  diramazione 
di  quella  d’America,  o quella  istessa,  e fu 
importata  ...  La  sua  apparizione  coincide 
coll’arrivo  dei  bastimenti  dalT  Havana  con 
tal  morbo  a bordo,  senza  di  che  non  Varrem- 
mo avuta.  » ( Sottoscr.  Francesco  Babi  , 
Lorenzo  Grasset,  Raffaello  Sieva,  Fran- 
cesco Colon „ Raimondo  Merli,  Francesco 
Casaccberta  , Salvator  Mas  , Raffaello  i 
Nad  al  ). 

5.  « Le  brig  danois  FInitium  venati  de 
Barcelone  . . . Il  avait  été  six  jours  sur  mer... 
il  avait  en  un  mort,  et  trois  étaient  encore 
malades.  Ces  trois  homines  furent  envogés  au 
lazaret  de  los  Angeles,  hors  de  la  ville : un 
d’eux  ne  tarda  point  à mourir.  Admis,  le  n, 
aoùt,  à libre  pratique,  Hnitium  prit  sur 
son  bord  deux  matelots  suédois.  Sur-le-cliamp 
ces  deux  homines  tombèrent  malades:  on  les 
descendit  ù terre  j ils  y moururent  ...  le 
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pendant  le  bruit  se  répancl  que  les  vaisseaux 
dii  port  ont  dcs  malades  : des  visites  soni 
faites  le  21  et  le  22  aout,  ; on  découvre  qu'en 
effet , dans  cinq  natures  voisins  de  /’Ini  ti  uni, 
rangès  ni  bignè  sur  ses  deux  còtés , et  presque 
tons  ètr angers  du  nord , Anglais  , Danois  , 
Hamburgeois,  eie.  j il  y a des  maladies  d'un 
earactère  suspect ...  Le  prènder  malade  si - 
gnalé  fut  le  fils  d’un  nomine  Joseph  Rodri- 
guez, calfat,  qui  demeurait  clans  la  Alcazabm 
Ce  calfat  fut  employe,  dans  les  premiers  Jours 
de  Septembre,  sur  un  des  bàtimens  du  port 
il  en  rapporta  des  effets  qu'il  deposa  ehez  lui- 
Le  6 ou  7 de  Septembre,  son  fils,  àge  de  dix 
ans , tomba  malade ; il  mourut  le  9,  en  reti' 
dant  le  sang  par  le  nez  et  la  bouche.  Le  pére 
fut  pris  à son  tour , mais  il  guerit,..  learde 
de  la  Alcazaba  et  de  la  Alcazabilla,  elle  gogna 
les  rues  acl}acentes,  celle  de  la  Saline,  celle  du 
Mur-de-Sainte-Anne , la  place  del  Conventico, 
et  quelques  autres  rues  Qa  et  là,  dans  le  fau- 
bourg des  Capucins  , et  clans  le  centre  de  la 
ville.  » ( Hist,  méd  , p.  n4,  seq.J.  Cfr,  Fo- 
dere. traité  demédecine  legale.  T 5.  p.  458. 
E : Froriep’s  , Notizen  aus  clem  Gebieth 
(ter  Natur  unti  Heilkuncle.  No.  i99. 
i.  « Jamais  7'ortose  n' avait  connu  la  fìèvre 
j aune,  et,  j usque  dans  les  premiers  jours  clu 
mais  cl’aoiLt  , la  sauté  publique  , malgré  les 
exces  de  la  chaleur , y était  aussi  fior  issante 
qu'elle  l’avait  été  jusqu'en  Suillet  à Barcelo- 
ne.  Dans  la  nuit  clu  5 au  6 aoùt  , le  bateau 
Nolre-Dame  de  la  Cinta  , qui  venait  deBar- 
celone  , entra  clans  le  port  de  Tortose  , et  y 
jeta  l’ancre.  Mir  ce  bateau  se  trouvaient , 
entre  autres  passagers , les  nommés  Salvador 
Curio  , savonnier  , et  Bonaventure  Pag  , 
matelos.  A son  arrivèe,  Pug  tombe  malade: 
on  l’envoie  à la  campagne  j il  y ineurt,  et  sa 
medadie,  qui  était  la  fièvre  jaune,  n'eut  pas 
de  suite.  Mais  d n'en  fut  pas  ainsi  de  Sal- 
vador. Cet,  homme  était  malacle  clès  la  mer  ; 
on  le  clébarque  , on  le  porte  chez  lui , il  est 
soigné  par  un  eie  ses  frères  : au  bout  de 
très-peu  cl'heures,  il  rend  le  dernier  soupir. 
Bientót  son  frère  le  suit.  Un  de  leurs  com- 
pagnons  qui  lès  visitait  , a ime  malattie , 
epe  on  prenci  pour  le  cholera  morbus , et  il 
m euri . La  femme  de  Salvador  et  deux  de  ses 
fits  sont  attaqués  ù leur  tour  j tous  trois  ex- 
pirent  après  avoir  eu  des  selles  noirts , un 
vomissement  noir  et  sanguinolent , Leur  con- 
fesseur  subit  le  infine  sort.  Vient  ensuite  le 
principal  de  la  fabri que  de  Savon,  qui  suc- 


combe  j puis  son  confesseur  , puis  les  per- 
sonnes  qui  Vavaicnt  assistè.  De  ceux  ci  le  mal 
court  à cV autres.  Il  saisit  les  premiers  equi 
se  présentent  . domestiques  , parens  , amis  , 
voisins,  ainsi  de  suite.  Tonte  la  rue  Sainte 
Chatcrine  , mi  ils  démeuraient , se  remplit  de 
fièvres  jaunes  j tout  le  quartier  de  la  Costa 
del  Capellan  en  est  encombré  ; toute  la  ville 
est  envahie.  Plus  prompte  quà  Barcelone,  la 
mori  vole,  et  frappe  des  coups  si  presses  et  si 
cnceìs , eque , clans  peu  de  jours  des  maisons 
entières  et  des  rues  n'ont  plus  cl'habiians  j 
des  couvens  reslent  vides.  L’évèque , le  clique, 
le  respectable  don  Manuel  de  Meclano,  est 
emporté  avec  tons  les  siens.  Son  palais  est 
clésert  j tout  y périt , et  les  trois  chanoines 
qui  lui  étaient  restés  fitlèles  , et  jusqu'à  un 
pauvre  vieux  jé  sui  te  ò qui  le  bonprélat  clon- 
nait  usile.  Tons  les  secrétaires  de  la  muni - 
cipalité  meurent  j tous  les  médecins,  un  seni 
exceptè  ; tous  les  pharmaciens  , un  seni  ex- 
cepté , Les  families  des  uns  et  des  autres  sont 
enlevées,  ainsi  que  les  trois  cMrurgiens,  MM. 
Pinol,  Duran,  Traginer.  La  terreur  est  uni- 
verselle.  L'amour  de  la  vie  étouffe  tous  les 
autres  sentimens.  Une  masse  de  population 
se  précipite  hors  de  ses  foyers  clevenus  si  fu- 
nestesj  elle  fuit  clans  les  champs,  par  tout.  Au 
bout  d*un  mois.  Toriose  ne  contenait  plus  que 
la  troisième  panie,  composée  de  cinq  mille  per- 
sonnes . quatre  mille  cinq  cents  ont  disparii 
pour  jamais.  « ( Hist  méd.,  p.  34  seq.  ). 

2 « Asco  est  une  petite  ville  siluée  sur  la 
rive  clroile  de  VEbre.  à sept  ou  huit  lieues  plus 
haut  eque  Tortose.  Elle  occupe  une  élévalion, 
equi  domine  le  fieuve.  Là  nulle  cause  d'insa- 
lubritè , Cepenclont  la  fièvre  jaune  y a paru • 
Comment  ? la  void : un  habitant  de  Toriose 
y avait  été  reQu  par  un  de  ses  amis.  Il  ap- 
prend  que  sa  femme,  qu'il  avait  laissé  à Tor- 
tose , est  malade.  Impatient  de  courir  à son 
secours  , il  prie  son  hole  de  lui  prèter  son 
chevai,  et  promet  de  le  lui  renvoyer  j Vhote 
y consent.  U liomme  de  Tortose  part,  arri- 
ve , tombe  malacle  , et  meurt.  Ze  chevai  ne 
revient  point:  V homme  cl'ylsco  , equi  l' avait 
prété , expédie  un  domesticque  pour  le  repren- 
dre  et  le  ramener’,  le  domesticque  se  remi  à 
Tortose,  entre  dans  la  maison  clumort,  prenci 
la  selle,  le  chevai.  monte  et  part;  il  arrive  à 
Asco  ; mais  il  arrive  avec  la  maladie.  Jl  la 
donne  à son  maitre  , le  maitre  à ceux  de  sa 
maison  , et  , de  cene  maison,  elle  se  répancl 
dans  la  ville  ».  ( Hist,  mèd-,  p.  59.  ). 
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3.  « Un  bateau,  torti  de  Tortose  pendant 
V épidémie  , alla  débarquer  à Méquineza  , 
le  28  aout,  1821,  le  nommé  Mariano  Sanjuan , 
que  Von  appelait  encore  le  fontenfer.  Cet 
homme,  se  sentant  du  malaise,  se  mit  au  lit , 
et  mound  le  30,  à deux  heures  du  matin.  De 
neuf  personnes  qui  composaient  sa  famille, 
sept,  aitaqués  de  la  me  me  maladie , mouru- 
rent  en  très-peu  de  jours . Après  Mariano 
Sanjuan,  ce  fxd  ioseph- Augustin  Cazals,  jeune 
domestique  j puis , Antoine  Silliie,  le  gendre; 
Francisea  Sanjuan,  la  fille  ; Antonie  Silliie  y 
Sanjuan;  Thérèse  Silliie  y Sanjuan j Marie 
Sitliie  y Sanjuan  : de  ceux  ci  le  mal  passa  au 
reste  de  la  population,  et  fit  les  ravages  que 
l'on  connùt.  » ( Ivi,  p.  6i,  e seg.J. 

4.  « Voulez-vous  , sur  ces  funestes  trans- 
missions, un  dernier  exemple,  tout  semblable 
par  sa  nature  et  non  moins  désastreux  dans 
ses  effets  ? Palma,  ville  de  trenle-deux  mille 
ames,  est  la  capitale  de  Vile  de  Mayorque. 
Elle  s'éleve  sur  le  borei  de  la  mer  , au  milieu 
d'une  campagne  délicieuse  j la  baie  dont  elle 
occupe  le  centre  , s'ouvre  largement  au  sud - 
ouest  : et  de  ce  coté  , la  ville  est  exposée  sans 
obstacles  aux  brises  de  mer  j aucune  situation 
peut-ètre  n’est.  plus  agreable  ni  plus  salubre ... 
Le  2 aoùt , un  navire  mayorquin  flit  ex  pedi  é 
de  Barcetone  , avec  patente  nette  ; il  ne  quitta 
le  port  que  le  6 , et  il  arriva  le  8 à Palme. 
Il  ctvait  sur  son  borei  un  marcitami , qui  n'é - 
iait  point  portò  sur  sa  matricide.  Ce  mar- 
citami demeurait  dans  le  quartier  de  la  Paz. 
Presque  aussitot  qu'il  fut  à terre , il  se  sentit 
pris  de  frissons,  de  piòvre , de  douleurs  à la 
téle  et  aux  tombes.  La  maladie  fut  terrible, 
mais  enfin  il  réchappa.  Pendant  sa  convale- 
scence , sa  filile  Marguerite  tomba  malade  j 
elle  eùt  des  hémorrhagies , le  vomissement  noir, 
et  mourut  le  cinquième  jour.  Les  femmes  qui 
la  soignèrent  eurent  lew  tour,  et  périrent.  pres- 
que  loutes.  Le  pere  et  la  pile  , dans  le  cours 
de  leur  maladie,  avaient  regu  entre  auires 
visites  , celles  d'un  nommé  Pontet,  d'un  nom- 
mé Roiy  ei  de  deux  femmes  , rune  appelée 
Eeminia  . amie  et  voisine  , V autre  appelée  la 
Manera.  Boy  esce  qui  arrive  à ces  quatres  per- 
sonnes:  Pontet  tomba  malade  et  mourut j sa  fem- 
me et  ses  enfans  le  suivirent  il  en  fut  ainsi  de 
la  femme  Feminia , et  de  la  femme  la  Manera. 
Avant  d'expirer , celle- ci  eut  des  vomissemens 
de  sang;  le  Unge  sur  lequel  elle  avail  vomi  fut 
porté  tout  fumant  et  en  secret  dans  la  cham- 
bre d'un  patron  de  barque  nommé  Rens  : cette 
chambre  élait  petite;  le  Unge  y resta  trois 
jours.  Trois  autres  jours  après  , le  patron 
n’était  plus;  il  avait  eu.  la  fixévre  j aline  la 
plus  violente.  Sa  servante  l'eut  comme  lui,  et 
ne  tarda  point  à le  suivre.  — Quant  à Roig, 
il  était  contremaitre  du  patron  Raphael  Mu- 


lei , qu'il  ne  qui  Hai  t presque  pas.  Ce  fut  chez 
ce  patron  qu'il  se  sentit  attaqué.  Mulet  et  un 
sellier  son  voisin  reconduisirent  Roig  dans  sa 
demeure.  Mulet  et  le  sellier  furent  pris  d'une 
manière  affreuse,  et  lous  deux  moururent. 
Après  le  patron  RaphaSl  Mulet , et  dans  sa 
maison  son  pére  Antonin,  sa  femme.  Polonia 
Coll,  sa  couturière , et  une  femme  de  ménage 
qui  vint  settlement  balayer  une  des  chambres  : 
ces  qua  tre  personnes  prises  de  la  maladie  de 
Rapha Hi , succombèrent  en  neuf  jours.  Deux 
circonstances  très  singulièr es  ! I,a  mère  de 
Marguerite  , femme  du  marchand  qui  avait 
apportò  la  maladie  , fut  bientót  prise  elle  me- 
me  ; elle  le  sentit  , et  sans  plus  s'embarasser 
de  sa  filile  moribonde , elle  prit  la  fuite.  et  se 
retira  dans  une  maison  de  la  rue  San-Pedro. 
Là , elle  guérit  ; mais  sa  maladie  passa  aux 
personnes  des  deux  maisons  latérales  qui  V a- 
vaient  secourue.  D'un  autre  còte  , la  femme 
d’  Antonio  Mulet , mère  du  patron  RaphaSl , 
sentant  elle-mème  Ics  atteintes  de  la  fiévre 
faune  , quitta  la  maison  et  se  retira  dans  une 
habitation  très  eloignée.  Set  maladie  poursuivit 
sa  marche;  mais  elle  la  communiqua  en  mème 
temps  à sa  fille  , à son  neveu , et  à une  ser- 
vante , qui  per  direni  la  vie  tous  les  trois- 
Ce  quartier  n’avait  alors  aucun  malade  ; il 
en  fut  bientót  rempli.  — Nous  venons  de  faire 
connaitre  le  premier  jet  de  contagion  que  la 
maladie  fit  pénétrer  dans  Palma  ; passons  au 
deuxième.  Le  marchand  dont  il  s'agit , pére 
de  Vinfortunée  Marguerite  , entrelenait  avec 
un  matelot  de  Valence  des  liaisons  d' inter  è t 
fort  ètroites,  et  à ce  qu ' il  parali , c lande s ti- 
nes. Du  8 au  i4  aoitl , il  y eut  entre  eux  de 
longues  et  fréquenies  conférences.  Mais  enfin 
le  i4  aoùt , le  malelot  tomba  malade  j il  mou- 
rut le  sixième  jour , 20  aoùt.  Il  fut  soigné 
jusqu'aux  derniers  momens  par  ses  voisines 
les  plus  prochaines , Catherine  et  Marguerite 
Sastre,  Catherine  Soberach.  Cathérine  Sales  , 
et  Marie  Canals  : tout  à l'heure  nous  parle- 
rons  plus  par liculi èrement  de  ces  dernières. 
Ces  cinq  femmes  moururent.  Files  avaient  éiè 
soignées  elles  mémes  par  Bernardin  Sastre  , 
Dominique  Nacio  et  Francois  Mas,  lews  plus 
proches  voisins.  Dominique  et  Bernardin  pa- 
yèrcnt  le  fatai  tribut.  Francois  Mas  porta 
la  contagion  dans  tonte  sa  famille , qui  cepen- 
dant  ne  perdi t personne.  Un  M.  Antoine  Fous, 
mu  de  compassion  pour  ces  infortunés  , fit 
quelques  visiles  à l'un  deux.  Il  contrada  le 
mal  , en  mourut , et  répandit  la  contagion 
panni  tarns  les  Ics  siens , son  frèrc  exceptè. 
Il  infecta  jusqu'au  prètte  qui  vint  V assister  à 
l'heure  de  mori.  Cc  prò  tre , à son  tour,  à com- 
muniqua le  typhus  òsa  mère,  Ci  son  frère,  à sa 
belle-soeur  , à leur  servante;  et  de  cette  mal- 
heurcuse  maison  le  mal  se  riponili t dans  une 
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Livorno  od  in  altre  minori  città  e in  altri 
ìità  colla  quale  questa  malattia  si  trasmette  da 
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paesi  3 } dalla  faci- 
lina nave  all’altra  35 


infinità  (l’autres.  — Revenons  à Maria  Canals. 
Dès  qu'elle  se  sentii  frappée , elle  prit  avec 
elle  sa  nièce  Catherine  Salas , et  s’ en  fu  it  an 
Puyg  de  San- Pedro.  La  nièce,  se  voyant  elle- 
tncme  ìndisposée,  abandonna  sa  tante , et  go- 
gna la  maison  de  son  onde  Imber t , vis  à-vis 
le  jardin  da  Boi.  Là , elle  rencìit  le  dernier 
soapir  : mais  elle  donna  la  mort  à sa  tante 
Imber t et  à la  femme  qui  la  servait.  Void 
maintenant  la  particolarità  la  plus  digne  de 
rémarque . La  douleur  de  tòte  que  ressentait 
Marie  Canals  était  si  ai  gull  et  si  intolerable, 
que,  dans  Vespoir  d’etre  soulagée , elle  sap- 
pila l'une  de  ses  amies  de  lui  couper  les  che- 
veux.  Touchée  de  pitie  , cetle  amie  obéit,  et 
prend  des  ciseaux  j mais , au  milieu  de  l’opé- 
ration  , ime  ielle  puanteur  sort  des  cheveux 
de  Marie  Canals , que  son  amie  cn  ressentit 
du  trouble  j elle  ne  put  continuer  , se  retira 
chez  elle,  se  mit  ciulit,  cl  sur-le  champ  la  ma- 
ladie  se  développa  avec  une  violence  extraor- 
dinaire : elle  infecta  tonte  sa  famille , com- 
posée  de  cinq  personnes  j en  peu  de  jours 
cette  famille  n’existait.  plus.  D'un  autre  còtè, 
ceux  qui  rendirent  visitò  aux  voisins  du  ma- 
telot  valencien,  pendant  leur  maladie  Marie 
Amoros,  dune  Mona,  Francois  Prats  , Ber- 
nard de  Lucas  , et  un  sergent  d’  artillerie  , 
furent  tous  le  cinq  attaqués;  ils  en  infectèrent 
cVautres  clans  la  Boleria , ou  rue  de  la  mer  j 
de  sorte  qu'en  peu  de  temps  et  par  ces  trans- 
missions success ives- , la  me  altière  se  remplit 
de  malades  • equi  furali  enlevés  pour  la  plu- 
part  » ( Ivi,  p.  64—67.  ). 

l.  « Alcuni  marinari  di  essa  nave  ( duna 
Maria)  discesi  in  terra,  le  dicroti  principio 
nei  soli  punti  e nelle  sole  case  della  città 
("in  Pescheria  vecchia  j e al  Mulino  a ven  to) 
sanissima  il  giorno  innanzi,  ove  quelli 
furono  alloggiati,  e inalati.  Alcuni  oggetti 
del  malaugurato  naviglio  , e due  dei  no- 
stri ca letali  che  entrarono  i primi  in  quel 
bastimento,  la  portarono  in  altre  parti 
assai  distanti  da  quelle,  dove  certamente 
nascere  non  poteva  neppur  l’idea  (l’insalu- 
brità , com’é  la  gran  Piazza:  prova  evi- 
dente che  in  qualunque  parte  di  una  città 
marittima  , sordida  o pulita,  salubre  o 
insalubre  , può  svilupparsi  il  male,  ove 
qualche  marinaro  ammalato,  o delle  merci 
contagiate  vi  siano  depositate.  » ( Palloni, 
Memoria,  ecc„  p.  ti  $eq  ). 


2 «Nous  apprcndrom  qu\ì  Port  Royal , 
en  1800,  le  premier  malade  frappe  de  la  fìèvre 
jaune  fut  Antonio  Groso,  menuisier,  qui  tra- 
vai tlaii  sur  la  corvette  le  Dauphin,  du  port. 
Sainte-Marie,  clans  la  mane  année , le  premier 
malade  fut  un  Génoìs  qui  arrivait  à Caclix. 
d Rota,  ce  furent  Joseph-Marie  Bravo,  An- 
dré Curtido  et  Soseph  Bernal,  qui  venaient  de 
Cadix  et  de  San  Fernando.  A Pspera  , ce 
furent  aes  mvletiers  qui  s'y  rendirent  de  Ca- 
dix, vers  la  mi-septembre.  A Ubrique , ce  fui 
un  ecclésiastique  fugitif  de  Cadix  ; à Moron  , 
des  voituriers  qui  amenaient  de  rimile  prises 
clans  les  ports  etc.  etc.  Dans  tous  ces  lieux  , 
la  maladie  introduite  tonte  vive  se  borna  t- 
elle  à ceux  qui  Vappor  talenti  Non , sans  dotile. 
Elle  passa  aux  habitans  cks  mcmes  maisons , 
femmes,  frères,  parens  , amts. , misins.  Aitisi 
V ecclésiastique  cP Ubrique  la  donna  à son 
onde,  chirurgien  du  lieu , qui  lui-mème  infecta 
tonte  sa  famille.  Les  muletiers  cl’Espera  la 
donnèrent  aux  propriétaires  de  Vauberge  qui 
les  avaient  negus.  Les  voituriers  cle  Moron 
la  transmirent  à leurs  families.  Vhomme  du 
Port- Sainte-Marie  la  répanclit  sur  toutes  les 
personnes  de  la  maison  où  il  était.  De  cette 
maison  le  mal  passa  aux  maisons  voisines  , 
et  se  fit  là  un  premier  foyer  , où  il  se  tint 
long-temps  , cornine  il  avait  fait  à Caclix.  » 

( Hist , mécl. , p.  15.). 

5.  « In  the  year , i79S.  I wrote  a letter  to 
Mr.  Rufus  King , minister  from  the  stales  of 
America  to  the  british  court,  and  in  the  year 
■1803,  another  to  Baron  J acobi,  minister  from 
Prussia , for  the  information  of  their  respec- 
tive governments.  In  these  letters,  I laid  par- 
ticular stress  on  what  occurred  regarding  a 
French  ship  taken  in  battle  on  the  coast  of 
America  , in  May , 1798,  on  board  of  which 
this  fever  , or  its  infection  , was  found  and 
was  communicated  to  the  seamen  of  the  bri- 
tish ship  Hussar,  by  the  men  in  health , who 
were  shifted  into  her  from  the  prize,  h is 
evident  that  if  it  could  be  proved  that  this 
fever  is  communicable  from  one  ship  to  ano- 
ther at  sea  , such  a proof  of  the  reality  of 
contagion  would  be  of  the  nature  of  an  ex  pe- 
ri men  turn  crucis,  there  being  no  possibility 
of  land  exhalations  to  account  for  it.  » (Bla- 
nk, 1.  c.,  p,  i57.  ).  — « En  1808  , le  brick 
frangais  le  Pal  inure  vint  mouiller  clans  le 
port  du  Fort- Rogai  de  la  Martinique.  La 
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e dal  pericolo  che  si  incontra  entrando  nelle  navi  contaminate  li 
facendovi  gli  espurghi  communicando  cogli  ammalati  \ massime 


fièvre  jaune  se  communiqua  bientót  à l'équipa- 
ge.  La  mortalità  dévint  considerable  sur  ce 
bàtiment.  Le  gouverneur  t espérant  que  la 
maladie  s'ciffaiblirait  en  pieine  rner , ordonna 
à ce  vaisseau  d'entreprendre  ime  croisière. 
Vordre  est  execute  ; mais  bientòt  le  brick  an- 
glais le  Carnation,  t tenant  d’ Europe,  n'ayant 
point  relàché  et  n'ayant  point  de  malades  au 
boni,  se  tronca  dans  les  eaux  du  Pai  in  tire, 
Les  deux  bàtimens  se  tirreni  combat  ; le  ca- 
pitarne frangais  commande  Vabordage  , et  le 
brick  anglais  est  capture:  la  plupart  des 
homines  de  son  equipage  sont  transportés  à 
boni  du  Pai  in  ore,  un  grand  nombre  est  frappò 
de  la  fièvre  lamie.  Il  est  indubitable  que  la 
maladie  s'était  communiquée  par  contagion  : 
et  cela  seul  peut  expliquer  V irruption  de  la 
fièvre  jaune , ayant  heu  sur  des  matelots  an- 
glais , qui.  venant  d' Europe , et  n'ayant  com- 
munique avec  aucune  terre  américaine  jusqiC à 
la  recontre  du  Pctlinure  , ne  pouvaient  otre 
soupgonnés  d'avoir  apportò  le  germe  de  la 
maladie.  » ( Diet,  des  Sciences  méd.,  Tom,  i3, 
p.  349.),  — « La  frégate  du  Boi  PAfricaine 
est  un  des  bàtimenis  de  la  station  des  Antil- 
les., en  1831,  qui  ont  eu  le  plus  à souffrir  de 
la  fièvre  jaune  ...  M.  Jolivet  , chirurgien - 
major  de  PAfricaine.,  . a altribuè  l'origine 
de  cette  maladie  à des  communications  qui 
ont  eu  lieu  sur  la  petite  rade  de  Saint- Tho- 
mas , entre  ce  bàtiment  et  une  corvette  de 
guerre  danoise , qui,  depuis  deux  mois  avait 
la  fièvre  jaune  à bord  . . . Cette  opinion  est 
d autant  plus  fondée , qu'il  n’existait  aucune 
maladie  sur  PAfricaine  , lorsqu' elle  mouilla 
en  rade  de  Saint - Thomas  le  33,  Juin , et  la 
fièvi  e jaune  ne  se  declora  que  le  28  du  mi  me 
mois.»  fRÈRAtiDREN  , 1.  c.  , J).  42. 

1.  •<  Tant  quelle  (la  fièvre  jaune)  dura,  les 
Grangers  ne  parent , sane  danger  , rnontcr  à 
bord  de  PAfricaine.  En  effet,  un  soldat  de  la 
garnison  clu  Fort  Royal  y contrada,  au  bout 
de  deux  heures  settlement , la  fièvre  jaune  la 
plus  intense.  [Jn  lieutenant  de  vaisseau  pro- 
venant  de  la  frégate  la  Duchesse  de-Berry  , 
y fut  atteini.de  cette  fièvre,  huit  jours  après 
son  embarquement.  Elle  attaqua  aussi  piu 


steurs  matelols  de  la  Pointe-à-Pitre , qui  ve- 
naiefit  de  passer  sur  PAfricaine.  Les  homines 
de  t3 équipage  qui  éiaient  à terre  pour  soigner 
les  malades,  ainsi  que  les  domestiques  des  of- 
ferers, ne  contractèrent  la  maladie  qu3à  leur 
retour  à bord.  » (Kéraudreh  , 1.  c. , p.  Só.). 

2.  « Le  brig  le  tei lus  quitta  la  Havane  le 
21,  Juin.  JSous  avons  vu  précédemment  , que , 
du  2i  au  29,  il  avait  jelé  deux  cadavres  à la 
mer  ; après  quoi  sa  traversée  se  ft  sans  le 
plus  leger  accident.  Cornine  à son  arrivée  en 
Europe , tous  les  ports  du  sud  et  de  l'est  d’E - 
Spagne  étaient  fermés,  il  se  rendit  en  droiture 
au  lazaret  de  Mahon  ; it  y jeta  l'ancre  le  23. 
Joilt.  Il  avait  à bord  vingt  quatre  homines 
d’équipage  , et  dixneuf  passagers  , en  tout 
quarante-trois  personnes.  On  s'occupa  de  son 
déchargement  : huit  travailleurs  y furent  em- 
ploy és;  its  eurent  achevé  le  4.  de  Septembre. 
Le  5,  on  se  mit  à nettoyer  te  bàtiment.  Le  6, 
un  gante  de  sauté  se  trouva  malade ; les  9, 
li,  12  et  1 3,  cinq  travailleurs  le  furent  ; le  16, 
un  second  garde  de  sauté  tomba  lui-mi  me  j 
en  tout  sept,  qui  tons  les  se]>t  moururent  de 
la  fièvre  jaune  la  mieux  caractérisée  , tandis 
que  , depuis  plus  de  soixante  dix  jours  , les 
quarantetrois  personnes  qui  etaient  à bord 
jouissaient  de  toute  leur  sante.»  (Hist,  mèd 

p.  128.  ). 

o.  « Tous  ceux  qui  s' approchaient  du  pre- 
mier malade , qui  le  servirent , le  louchaient  , 
le  deshabillaient , lui  prètuient  un  soutien  , le 
mettaient  dans  le  lit , lui  faisaient  changer 
de  Unge  , se  plongeaient  dans  son  atmosphere 
ou  respiraient  son  haleine : femmes,  enfans  , 
frères,  soeurs,  amis,  voisins,  serviteurs , con- 
fesseur,  mèdecin,  notaire,  tous  s' exposaient  à 
tomber  malade  come  lui  j tons  étaient  égale- 
ment  mcnacés  et  quelquefois  tous  mouraient 
sans  exception.  » ( Hist.  méd.  p.  Cfr. 

il  bellissimo  ritratto  posto  in  fronte  del- 
1’  opera  citata  di  Keraudren.  « A la  mé- 
moire  des  officiers  de  sauté  de  la  marine  ro- 
gale victimes  de  la  fièvre  jaune  , aux  Antil- 
les I82i.  » { Calvet,  Boursin,  Vidal,  Gilbert, 
Diocloufet,  Monnot  , Delèci.use  , Ayraco, 
Jomjherey,  Marciaci.  ). 
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toccandoli  1 . maneggia  mìo  no  i cadaveri  ~ , e tacendo  uso  delle  sup- 
pellettili*, dei  letti  4 e delle  lingerie  5 che  hanno  servito  ai  coi- 


1.  Dopo  aver  toccato  un  individuo  affetto 
di  febbre  gialla  e roeerto  ili  sudore  « 71/. 
Bally  sentir  tovt-à-coup  un  prurit  insuppor- 
table. qui  rompa  it  le  long  (hi  borei  interne  du 
doiqt  mòdi  us  gauche,  aree  lequel  il  avait 
tate  le  pouls  » (Hist  nudi.  p.  49  );  Aggiun 
«rasi  la  testimonianza  del  T)  Almapovar ’ 
/Ivi.  p.  564  ) , il  quale  dire  « j’avais  de 
Vengourdissement  dans  la  main  aree  la  quelle' 
je  touchais  les  malades;  cet  engourdissement 
s'étendait  sur  tout  le  bras  jusqxt'à  V épaule  J 
ics  vaisseaux  lymphaliques  de  ces  mèmes  par' 
ties  etaìent  engorges.  » 

2.  « Vhomme  qui  Va  mise  dans  la  bière 
s' est  trmwé  mal  le  lendemain  ; deux  jours 
après  il  a expiré.  — Ceci  nous  rappelle  ce 
■qui  s'est.  passò  dès  les  premiers  temps  à Bar- 
telone  Ite,  dans  la  maison  de  M.  Torret.  chi. 
rurgien  , où  sur  dix-sept  personnes  qua  tor  se 
ètaient  mories.  Tout  ce  qui  avait  mis  le  pied 
dans  certe  maison  , mèdecins  , infermiers  » 
prètres,  tout  ètait  mort  egalement.  On  ne 
trouvait  personne  peur  mettre  en  bière  le 
quatorzième  cadavre  j un  infermier  robuste  , 
qui  , depuis  un  mois  avait  soigné  une  infimi  è 
de  malades  et  enseveli  une  infinite  de  morts, 
fut  appelé  : il  vint  En  soulevant  le  cadavre 
pour  le  mettre  dans  le  cercueil . il  respira  la 
vapeur  que  ce  cadavre  exhalait:  sur- le- champ 
il  sentir  ses  muscles  fiechir  et  ses  forces  V a- 
bandonner  j il  se  laissa  iomber  en  gémissant 
sur  les  genoux  ; vingt  heures  après  il  n'ètaie 
plus  » {Hist-  méd.,  p 90.).  E nello  stesso 
luogo  ( p.  9 8.):  « Bans  la  rue  de  Jérusalern , 
un  voiturier.  dont  la  charrette  portait  les 
morts  à la  sepulture  . avait  l'habitude  , en 
r ammani  cetre  charrette  , dè  la  laisser  à la 
porle  d'un  couvent  sur  la  petite  place  que 
V on  voit  vers  le  milieu  de  la  rue.  Un  jeune 
gorgon  du  voisinage  , Francisco  V allonesta 
apprenli  menuisier  , maison  Ho.  85,  s'avisa 
de  monler  dans  cette  charelte  poter  s'y  repo- 
ser,  vers  l'heure  du  midi.  En  s'éveiliant  bien- 
tot  nprès  , il  avait  la  tòte  douloureuse  et  se 
sentii  d'une  excessive  faiblesse  ; on  le  reporla 
chez  son  pere  : deux  jours  après , il  fut  con- 
duit. à l'hòpital  du  séminaire  , où  il  mourut 
de  la  fièvre  jaune.  Or,  il  importe  de  remar- 
quer  qu'à  cette  époque  ce  jeune  garcon  n' avait 
approchè  d'aueun  malade  ; la  rue  marne  avait 
élé  respeetée  par  l'épidemie.  Après  le  jeune 
F allonesta,  son  frèro  fut  pris,  et  mourut  , 
ainsi  qu'une  dame  qui  clemeurait  vis  à vis,  et 
qui  flit  suioie  de  sa  servante.  » 


3 «•  Un  autre  serrurier  , voisin  du  pre 
mier , fut  victims  de  la  maladie  ....  La 
femme  de  cet  homme  fait  envoyée  en  qua- 
rantaine... Elle  y resta  vingt  jours  : après 
quoi  on  lui  permit,  de  retourner  chez  elle.  Le 
jour  de  sa  rentrée , elle  s'  occupa  de  netloxyer 
sa  maison,  ses  meubles  , son  linge;  elle  re- 
mila sur  tout  la  laine  des  matelats  quiavaient 
servi  à son  mari  Ce  marne  jour  elle  tomba 
malade.  et  en  vingt  qua  tre  heures  elle  expira 
de  la  fièvre  jaune.  » / Ivi,  p.  85.).  — » L’En- 
ryale  avait.  regu  l'ordre  d'aller  en  croisière, 
Après  cinq  à six  jours  de  mer,  on  procède  à 
V inventane  des  effets  du  mort  ( du  mineur 
Jacques),  qui  avaient  jusque là  étè  renfer- 
més  dans  un  enffre.  Le  temps  était  frais , 
V equipage  , en  bonne  santè , jouissait  de  la 
satisfaction  qxie  procure  loujoxirs  une  naviga- 
tion heurexise  , lorsque  la  fièvre  jaune  éctata 
tout-à  coup.  En  trois  jours  , les  deux  tiers 
des  marins  étaient  sur  les  cadres,  et  quatre 
homines,  dont  le  chirurgien , M.  Boursin  , et 
V infermier  avaient  cessé  de  vìvre  , avant  la 
rentrée  du  brig  au  Fort- Rogai.  >•  ( Kbrau- 
DiìeN,  1.  C.  , p.  45.  ). 

4.  « Six  homines  et  deux  femmes  de  la  rue 
(Ben-  Dignas,  tous  matelassiers , en  rabattant 
les  matelas  de  gens  qui  avaient  eu  la  fièvre 
jaune  , l'ont  eux-mòmes  contractée  , et  sont 
morts  tous  les  huit.  » (Hist.  méd.  p 85.). 

5.  « On  comptait  à Barcelone  beaucoup  de 
réfugiès  piémontais  : un  de  ces  réfugiés,  fort 
pauvre,  étant  tombé  malade  , voulut  profittr 
de  la  néc.essité,  où  il  était  de  garder  le  Ut  . 
pour  faire  raccommoder  le  pantalon  qu'il 
portait  habituellement  ; c'ètait  V unique  j il 
E envoy  a au  tailleur.  En  travaillant  à ce  pan- 
tolon,  le  tailleur  ressentit  une  odeur  fade  et 

rébutante  qui  lui  donna  du  malaise.  Ce  tail- 
leur fut  bientòt  emporté.  Il  precèda  le  Pìè- 
montais , qui  mourut  à l’hòpital.  >•  ( Hist . 
méd.,  p.  87.).  — « Une  femme  de  la  maison 
de  Charité  était  allée  à l'hòpital  génèral  pour 
une  indisposition  : on  la  r envoy  a quérie.  En 
soriani  elle  regul  d'une  soeur  hospitalière 
une  paire  de  poches  ; ces  poches  avaient  étè 
portèes  , jusqu’à  la  fin.  par  une  malade  qui 
avait  succornbé  à la  fièvre  jaune : bièntòt 
cette  malheureuse  fut  prise  de  cette  horrible 
maladie  j elle  alla  mourir  a l'hòpital  du  sé- 
minaire. » /Ivi,  p.  95.).  — « Era  morto  in 
Livorno  di  tal  malattia  il  padre  di  una 
guardia  di  sanità  mentre  questi  da  molto 
tempo  irovavasi  a bordo  di  un  bastimento 
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piti  da  questa  malattia  , e delle  merci  * che  partono  da’  luoghi 
infetti  dalla  febbre  gialla  -,  e finalmente  si  appellano  all’opinione  del 
vol^o  che  vide  una  volta  la  iebbie  gialla  , 

1Y  i fautori  del  così  detto  fuoco  di  infezione  tentano  di  distrng- 
Obbiezioni  e questi  argomenti,  sostenendo,  die  ie  navi  possono  trasportare 
dalle  regioni  ove  domina  la  febbre  gialla  porzione  di  aria  infetta 
in  Europa,  e quivi  eccitare  la  stessa  malattia  3:>  — che  migìiaja  di 
indio-eni  dei  luoghi  infetti  si  dispersèro  in  altri  paesi,  senza  arre- 
carvi il  minimo  danno4}  — che  degli  uomini,  così  sani,  come  am- 
malati, vissero  e dormirono  in  mezzo  ad  uomini  affetti  da  febbr  : 


in  contumacia  di  provenienza  non  sospetta 
di  febbre  gialla  , situato  alla  rada,  e per- 
ciò assai  lungi  dalla  sfera  della  supposta 
infezione,  e dove  egli  e tutto  l’equipaggio 
aveva»  goduto  fin  allora  una  perfetta  sa- 
lute. Questa  guardia  ricevè  le  vesti  del 
defunto  suo  padre,  e se  le  indossò.  Non 
eran  passati  tre  giorni  che  la  febbre  gialla 
del  più  alto  grado  si  dichiarò  in  lui,  ed 
in  poche  ore  lo  tolse  di  vita.  » ( Palloni  , 
1,  c. , p.  48.  ). 

i.  « Philippe  Serret , serrv.rier  . . . con - 
tracia  la  fìèvre  jaune  et  mourut.  Sa  femme  , 
pieine  de  santé,  fnt  mise  en  observation  dans 
le  convent  de  Jésus.  Ce  temps  d'épreuve  fini , 
elle  revint  chez  elle , et  se  mit  à laver  les  vè- 
teoiens  de  son  mari  , ainsi  qne  la  laine  des 
matelats  sur  lesquels  il  avait  expirè  ; ensuite , 
elle  alla  passer  la  nuit  chez  une  de  ses  soeurs. 
Le  mal  la  saisit:  elle  mourut , et  donna  la 
fièvre  jaune  à sa  soeur.  à leurs  trois  enfans  , 
qui  tons  moururent.  Bien  plus  . une  parente 
qui  les  avait  soiqnés  per  it  cornine  eux  ùvee  le 
vomissement  noir  et  la  coloration  en  jaune.  » 
( Hist,  med.,  p.  84.  ).  — « Les  recluses  du  cou- 
vent  des  Arrepentidas  ( filles  repentant.es  ) 
passent  leur  vie  dans  toutes  les  rigueurs  de 
la  pauvreté  : e lies  vìvent  (Vaumónes . ou.  plus 
sdrement  encore  . du  travail  de  leurs  mains- 
Cornine  elles  lavaient  le  Unge  du  dehors  avant 
que  r épidémie  commengat , il  a bien  fallu 
qu  elles  co nti mia s sent  , et  qu'elles  lavassent 
cussi  celili  des  malades.  Elles  regurent , entre 
autves  effets  , ceux  de  deux  femmes  . qui  lo- 
geaient  près  du  parloir  du  convent  : ces  deux 
femmes , que  les  religìeuses  employ aient.  à faire 
des  commissions  , moururent,  et  les  objets  de 
couchage , qui  appartenaieni  à la  communair 
té , y furent  ìntroduits  sans  difficult. è.  Les  re- 
ligieuses  ctaient  alors  alt  nombre  de  vingt- 
deux  ; les  plus  actives,  Ics  plus  vigoureuses , 
au  nombre  de  neuf,  sont  tombées  malades  , et 
pus  une  ns a échappè.  Une  soeur,  nommée 
l Esperanza  , fui  la  seule  des  dix  malades 
qui  échappu.  « ( Ivi,  p.  gp.  ). 


2 « Quant  à celle  ( la  transmission  de  la 
fièvre  jaune)  que  s’opère  par  les  effets  et 
les  marchandises  , M.  Mendoza  li  hésitc 
point  à la  considérer  comme  très-possibh 
et  comme  très-réelle.  foyez  ce  qu'il  rappor- 
ta dans  une  note  de  la  page  : 5 : On  as- 
sure que , pendant  la  clòlure  du  port  , 
un  navire  parti  de  Gibraltar  est  venu  à la 
rade  de  Malaga  transborder  sus  un  bàtiment 
qui  s'y  trouvait,  un  ballot  de  marchandises 
de  co  ton , et  qu'après  l'ouverture  du  port,  ce 
ballot  a èté  jeté  à terre , porte  dans  la  ville 
et  débite  , panie  dans  la  Alcazaba  , parile 
sur  la  place  del  Conventico.  Malheureusement, 
il  ti est  plus  possible  de  verifier  la  chose , Mais 
ce  qu'on  peut  régarder  comme  certain  , c*est 
qu’un  jeune  gorgon  du  collège  de  Seises , nom- 
mé  Juan-Sancho  Paiamo , a élé  attaqué  de  la 
fièvre  peu  après  que  sa  mère  lui  eut  mis  au 
cou  un  mouchoir  qu'elle  avait  acheté  de  con- 
Irebande.  » (Hist,  méd,,  p.  i20.  ).  « Une  mai- 
son de  commerce  . . . ayant  à Barzelonette 
des  magazins  remplis  dune  grande  quantità 
de  laine  qiion  lui  avait  envoyée  des  Antilles... 
jugea  qu'il  était  convenabìe  de  faire  transpor- 
ter celle  laine  à Barcelone  ; . . . les  ouvriers 
qui  firent  ce  travail  deviar eni  malades,  et.  pt * 
rirent  presque  tous  de  la  fièvre  jaune.»  Ivi,, 
p.  429. 

5.  *«  Les  médecins  des  Etats  unis  n'admet- 
tent  pas , pour  la  plupart , la  contagion  de  la 
fièvre  jaune  j néanmoins  les  habitans  des  vil- 
les  où  celle  maladie  se  declare  , prennent  la 
filile  , ce  qui  ne  prouve  pas  leur  sécuritè.  » 
(Kéraudren  , 1.  c.  , p.  46. ).  — L’Opinione 
pubblica  di  questa  popolazione  (Barcellona) 
si  pronunziò  interamente  in  favore  del 
contagio  in  questa  estate;  vedendo  acco- 
starsi al  porto  le  barche  provenienti  dal- 
TAmerica,  implorarono  questi  abitanti  che; 
si  mandassero  a spurgare  a Mahon.  » (Bauì, 
discorso  , 1 c.  , p.  ios.  ). 

4 « Se  voi  dite  loro  che  un  bastimento 
venuto  dalle  An  ti  Uè  ebbe  nel  suo  viaggio 
dei  malati  e dei  morti  di  febbre  gialla  , 


DELLA  FEBBRE  GIALLA  M3 

«natia,  e ciò  non  ostante  non  furono  da  questa  febbre  colpiti 1 } 

!L.  che  questa  non  può  annestarsi  ai  sani,  nè  coll’inghiottire  le  ma- 
terie vomitate  dagli  ammalati,  nè  in  alcun  altra  maniera-^  — ™ e 
finalmente  , che  i cadaveri  degli  individui  mol  ti  di  fehhie  gialla 
furono  impunemente  non  solo  toccati  , ma  per  fino  aperti0. 

Y.  A tutte  queste  cose  rispondono  i fautori  del  contagio  : essere  Risposte 
affatto  contrario  al  senso  comune  Passernone,  che  una  porzione  di 
aria  possa  per  scttwi&TW  e west  sostenersi  Tied  atmosfera  mai  l'- 
uà in  modo  da  infettare  poi  le  città  più  o meno  lontane  dal  porto , 
ad  onta  delT  azione  dei  centi  ^ ^ — non  essere  cosi  facile  che  la 


sii  cui  eglino  preso  avevano  in  quelle  isole  5.  - Le  doaeur  Ffirth  , de  Salem  , dans  k 
il  germe  con  (agioso  . vi  rispondono...  che  nouveau  Jer  sey  , Amérique  du  Nord,  a fait 
questo  portava  con  sé  la  stessa  infezione  tout  ce  qu' il  était  possible  de  fair  e pour  s' ino- 
4’  aria  (non  contagio),  contratta  alle  An-  caler  la  fièvre  j aune,  et  n’a  iamais  pu  y par- 
tille  ove  si  era  trattenuto,  quasi  fosse  una  venir.  Il  avait  commencé  par  faire  ses  expéi 
parte  delle  Antille  medesime  infezione dan*  riences  sur  des  anìmaux : i.Q  un  chien,  nourri 
nosa  all’equipaggio,  ma  nulla  temibile  pendant  mie  semaine  avec  du  pain  trempè 
per  i paesi  coi  quali  esso  va  a comuni-  dans  de  la  matière  noire  re\etée  par  le  vo- 
cale. » (Palloni,  Memoria,  p 53j.  missement , n'éprouva  pas  la  plus  léyère  al * 

4.  * Aussitòt  que  l'on  ait  annoncé  que  la  ternative  de  sauté.  Il  en  fut  de  mhne  d’im 
fièvre  faune  régnait  , beaucoup  de  citoyens  chal  aitisi  nourri  pendant  quinze]ours  j ±9  de 
de  Philadelphie  se  retir èrent  dans  la  campa-  la  matière  fraichement  rejetée , inoculée  entre 
yne  ; cette  émigrotion  continua  méme  pendant  a peau  et  les  muscles  d'un  chien,  ne  produisit- 
toute  Vépidémie , et  beaucoup  d'individua  déja  aucun  effet , ni  général,  ni  locai  j 7>.Q  le  doc- 
atieints  de  la  maladie  avant  leur  depart , al-  tear  Ffirth  s’inocula  à Vacant  bras  gauche  de 
lèrent  se  guérir  ou  pxourir  dans  tons  les  lieux  pa  matière  noire  , au  moment  méme  où  un 
des  environs  , sans  qu'on  ait  pu  en  citer  un  moribonde  la  re\etait , et  ne  parvint  par-là 
seiil  qui  eut  communique  la  maladie  à ceux  qu' à exciter  une  léyère  inflammation  qui  se 
qui  lui  avaient  rendu  des  soins.  » ( Devèzb  , dissipa  en  trois  j ours  ; il  plaga  de  la 
1.  c.  , p.  220.).  — « Spricht  diese  nicht  melir  mème  manière  sur  une  coupure  faite  ail  bras 
ah  alles  fur  das  allei»  an  die  Bedingung  droit,  et  Vymaintient  fixèe  pendant  deux  jours 
der  Oertlichkeit  seines  Ursprunges  gekniipfte,  avec  un  emplàlre  agglutinati  ; à V examen . 
dort  erzeugbare  urici  erzeugle  Daseyn  des  gel-  nulle  trace  d inflammation , et  la  plaie  se 
fieri  Fiebers  ? « ( Julius  , Magazin,  1.  c.  , 4.  guérit.  sans  suppuration : 5.»  ledoctcur  F firth 
B.  p.  552.  ).  ripèta  ces  expériences  sur  les  differentes  par- 

ti. « Des  exernples  fréquens , dit  William  nes  ge  son  corps  plus  de  vingt  fois  , et  toil . 
Buel , se  sont  prèsentés  et  se  prèsenteni  cha-  j ours  sans  accident  ; 6.°  à Philadelphie  , en 
que  année , d' individua  revenant  des  hides  J802  et  1803  , il  mit  de  cette  matière  sur  ses 
orientates  , atteinis  de  la  fièvre  javne  , lan • yeux  , sans  qu'il  en  éprouvat  plus  de  sensa- 
guissant  pendant  quelque  temps  dans  la  mai-  tìon  que  de  Veau  froide  ; 7.®  il  s' exposa  à 
son  de  leurs  parens  ou  de  leurs  amis , recou-  f évap oration  de  cette  matière  mise  dans  un 
vrant  la  sante  ou  perdoni  la  vie , entourès  de  poèlon  detfer,  et  inspira  les  gaz  dègagés  par 
beaucoup  de  personnes  durant  leur  maladie  > la  chaleur  j 8.®  il  avaia  en  pillules  la  matière 
leurs  habits  étant  usés,  après  leur  mort,  par  fraichement  vomie,  et  demie  once  d'eau  , et 
leurs  parens,  et  cela  sans  que  j amais  il  s'en  n’en  ressentit  aucun  effet  ;9  A il  porta  la  dose 
soit  ensutivi  aucun  accident.  J'ai  vu  de  pa-  fa  cette  matière  ji isqu'ci  douze  onces  mèlèes 
veils  exernples  à Weterfieicl  dans  le  Conneo - avec  autant  d'eau  , et  toujours  sans  effet  ; 
ticut , et  c'est  un  fait  généralement  connu  à »o.°  il  avaia  deux  onces  de  matière  pure,  et 
Philadelphie  et  ici,  à New  York  nt)5  ; » (Be-  n’en  ressentit  pas  plus  d'effet;  H.°  enfili  » 
vèze  , I.  c.  , p,  258.).  « Des  militaires  et  des  de  nombreuses  inoculations  faites  sur  toutes 
matelots  afftiges  de  diverges  maladies  ordinai • les  parties  de  son  corps  avec  la  salive  ou  la 
res,  qui  étaient  dans  la  méme  salle  et  à coté  sueur  des  malades , n’eurent  pas  plus  de  suite 
de  lui  (d'un  malade  qui  avait  la  fièvre  jaime)  qUe  avait  faites  avec  la  matière  da  vomisse- 
n'ont  eu  aucun  symptóme  de  fièvre  j aune.  » ment.  » ( Dèvèze,  1.  c.,  p.  240  seq.  ). 

( Valentin  , 1.  c.,  p.  94.  ),  A.  «<  Sept  hommes , apparienant  à l’h&pilal 
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turba  degli  atterriti , che  di  1x10)1'  ora  abbandonano  precipitosamente 
il  luoo-o  ove  si  manifesti  la  febbre  gialla,  porti  seco  indistintamente 
il  contacio1:  ma  clic,  del  rèsto,  non  mancano  esempi  che  dimostrano 
aver  questi  profughi  portata  e sparsa  la  malattia  in  luoghi  sanissi- 
mi 2 : essersi  poi  presentate  delle  eccezioni,  nelle  quali  alcuni 

ammalati  non  attaccarono  la  malattia  ai  sani  che  ebbero  commercio 
con  loro,  anche  trattandosi  di  malattie  certissimamente  contagiose  , 
quali  il  vajuolo,  il  morbillo  (per  non  parlare  della  peste  3 ),  e pro- 
durre quelle  eccezioni  piuttosto  contro  la  dottrina  nel  tocolajo  di  in- 
fezione 4:  — che  il  veleno  viperino  , quantunque  si  possa  inghiottire 
impunemente,  è però  ascritto  nei  numero  dei  veleni  3 : • — che  non 
mancano  esempj  nei  quali  l'audacia  dei  medici,  rispetto  alla  febbre 
gialla,  ebbe  per  castigo  la  morte  — essere  del  resto  noto  che  i 


de  la  ville  de  JVewyork,  furent  employes  pen- 
dant toute  la  saison  de  la  maladie  de  i798,  a 
mettre  les  morts  de  celie  peste  dans  des  cer 
cneils , et  pendant  le  cours  de  leur  service  ih 
manièrent  plus  de  500.  cadavres  dans  diffè- 
rens  états  de  putréf action ■ Quoique  ces  hom- 
ines eussent  été  très  incommodes  par  la  qua- 
nto de  Pair  des  salles  dans  lesquelles  ils  en 
traient  et  quJils  fussent  obligés  de  vomir  fré- 
quernment,  pas  un  ne  fut  assez  indispose  pen- 
dant toute  la  saison  pour  discontinuer  son 
emploi.  Ni  dans  Vhópital  de  Vétat  de  Newyork, 
ni  dans  celiti  de  la  ville  la  fièvre  jaune  nJa 
offerì  aucune  qualità  contagieuse.  » ( Valen- 
tin, I.  c , p.  96.  not.  dal  Medical  repository 
T.  II , p.  299.).  — « A Philadelphie  je  fai- 
sais  de  frèquentes  ouvertures  de  cadavres ; 
dans  cette  operation,  il  ni  est  arrive  deux  fois 
de  me  blesser  impunément.  » ( Devèze,  Le., 
p.  239.).  — 

1.  « In  quel  porto  di  mare  regnava  la 
più  florida  salute:  vi  dà  fondo  un  basti- 
mento con  febbre  gialla  a bordo:  scendono 
in  terra  alcuni  marinari  malati , e si  am- 
malano nelle  case  ov’eglino  vanno  ad  al- 
bergare : gl’indi vidui  di  quella  famiglia 
contraggono  la  malattia  : da  questi  si  pro- 
paga a quelli  che  li  avvicinano  , e poco  a 
poco  serpeggia  e si  estende  alla  città  in- 
tiera , e vi  cagiona  delle  orribili  stragi. 
Questa  è l’istoria  genuina  di  tutte  le  irru- 
zioni di  febbre  gialla  nei  varj  porti  d’Eu- 
ropa; e non  è lina  prova  certa  di  contagio? 
Non  nella  città, perchè  fu  sana  lino  a quel 
momento  , e gli  effetti  «li  una  infezione 
endemica  non  cominciano  da  un  indivi- 
duo straniero  appena  discesovi,  0 da  una 


casa  sola  : dunque  era  nel  bastimento.  Ma 
il  marinaro  sceso  non  poteva  produrre  l'infe- 
zione nell'  aria  di  un  intiera  città  : questo  è 
un  assurdo  : poteva  bensì  portarvi  il  germe 
del  contagio,  e questo  indeterminatamente 
moltipliearvisi.  >*  (Palloni,  Memoria  p 5ì.) 

2.  « V emigration  fut  si  considerable , qu  e n 
comptant  et  ceux  qui  s'étaient  relirès,  et  censo 
qu’on  avait  transportés  de  bonne  beare 
dans  les  belles  solitudes  des  monastères  voisins 
de  Bar celone  , le  nombre  des  uns  et  des  au- 
tres  s’élevait.  nous  disait  on,  à notre  arrivée, 
à j>lus  de  quatre  virvjt  mille.  « (Hist,  méd., 
p 23.  23  ). 

3 Vedi  sopra  nota  e. 

4.  V.  Trattato  della  peste  N.  IV. 

5.  « Mais  s'ècrie -t  on  . , . on  a gouìtè  im- 
pnnémenl  la  bile  et  l'humeur  noire  rejestée  par 
le  vomìssement  , et  cette  maladie  serait  con- 
tagieuse  l ...  on  sail  . . , que  la  force  vitale 
de  nos  organes  digestifs  est  ielle,  qu'ellc  peni 
changer  la  nature  des  substances  vénimeuses 
et  les  rendre  ait  moins  innocenies.  » ( Kérau- 
DREN  , 1.  C.  , p 27.  ). 

6.  Il  fu  mio  amico  Valli,  peu  de  jonrs 
apres  son  arrivée  ù la  II  a vane,  commenda  ses 
recherches  et  ses  experiences:  le  21  sep tem- 
ere 1816  , il  fit.  dépouiller  de  sa  chemise  un 
matelot  qui  venait  de  mourir  de  la  fièvre 
jaune  , lequel  n'avait  pas  eu  d*  autre  Unge  pen- 
dant sa  maladie.  Valli  apres  s' ótre  frotte  tout 
le  corps  uvee  cette  chemise  , se  la  mit  sur  le 
dos,  s'habilla  ensuite,  et  alla  diner  cliez  son 
hate , Don  Gonzales.  Satisfait  de  son  expe- 
rience et  dans  V intime  persuasion  qu'il  nJa- 
vait  pu  conlracter  la  maladie  , il  fui  assez 
gai  pendant  le  premier  pour , mais  le  laide ■ 
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cadaveri  hanno  minor  facoltà  degli  ammalati  di  infettare  i sani  1 ^ 
della  qual  cosa  per  altro  la  febbre  gialla  non  somministra  sempre 
degli  esempj  8. 

VI.  E1  non  è possibile  che  tali  e tanti  medici,  per  ingegno  e per 
dottrina  distintissimi,  quali  si  rinvengono  dall’  una  e dell’altra  parte, 
siansi  tutti  ingannati.  Concludiamo  quindi,  che  la  verità  sta  qui 
pure  nel  mezzo  , e speriamo  che  si  possano  , pel  bene  delP  uman 
genere,  conciliare  le  opposte  opinioni  dei  medici  3.  Bisogna  supporre, 
o che  la  febbre  gialla  sia  in  certe  circostanze  contagiosa,  e non  lo 


Opinione 

nostra 


main  22,  il  se  sentii  indispose  ; le  25  il  se 
trouv a très-accablé  , et  le  24  il  expira  sans 
convulsions  ni  douleurs;  annongant  qu'en  effet 
ii  avait  contrade  la  fièvre  jaune.  *•  ( Éloge  de 
Valli  par  Caillau,  sécretaire  général  de  la 
Société  de  Mède  cine  de  Bordeaux  ) — » L'è- 
vénement  dont  je  vais  rendre  compie,  rappelle 
en  m<  me  temps  à la  mémoire  la  fin  malheu- 
reuse  de  V intrepide  Valli.  Apres  avoir  par' 
covrru  les  Antilles,  la  gabare  la  Durance 
mit  à la  voile  le  4 novembre,  1816,  pour  re- 
venir en  France . Sur  ce  bà 'imeni  élait  une 
pctssagère  ( madame  Courtelon , àgée  de  vingt- 
trois  à vingt  quatre  ans)qui  dè jà  se  plaignait 
d'etre  légerement  indisposée.  Le  chirurgien - 
major,  M Conau , lui  avait  cède  sa  chambre j 
mais  bientót  V indisposition  de  cette  dame  prit 
un  caractère  funeste  , et  elle  mourut  le  eia- 
Odièrne  jour , apres  avoir  éprouvé  tous  les 
symptómes  de  la  fievre  jaune.  On  voulait  )eter 
à la  mer  tons  les  effets  qui  avaient  servi  à la 
defunte  ; le  chirurgien  lui  mhne  s'y  opposa  , 
en  disant  que  cela  n'était  aucun  sujet  de 
crainte.  On  l'engagea  pourtant  à ne  pus  oc- 
cuper  sa  chambre,  et  rnalgré  sa  sècuritè,  ils'en 
abstint  pendant  deux  jours  j mais  dans  la 
nuit  du  7 au  8 , il  voulut  absolument  u con- 
cher.  Le  8,  il  tomba  malade  ; à tìnq  heures 
du  soir , il  délirait  ; lé  9,  il  eut  deux  vomis- 
semens  noirs , et  il  expira  le  mèra  e j our.  » 
( Kéraudren  , 1.  c. , p.  26.;.  E di  un  me- 
dico che  dichiarò  non  contagiosa  la  febbre 
gialla  di  Livorno,  scrive  Maiwcohe  : « Und 
selbst  der  unghichliche  Dr.  f>  tignole  wider- 
leg  te  dutch  seinen  Tod  seine  eigene  Meinung  » 
{ Hi felasd’s,  Journal  der  pr act-  IJeilkunde. 
B so  St.  4.  p 170  ).  Che  se  i medici  Las- 
st  Sj  Lass r r e e Costa  , proponessero  al  go- 
verno Francese  : « de  / aire  venir  de  la  Ila- 
vane  o u de  lout  autre  lieu,  où  regnerait  la 
fièvre  jaune,  des  vètemens  portés  par  de$ 
hommes  morts  de  celle  maladie , qu'on  aura 
eu  soin  dJen[ermer  hermètiquement  pendant  le 
passage  et  de  s’en  revèlir , sans  faine  usage 


d3 aucun  des  moyem  désinfectans.  * ( Bulletin 
des  sciences  médicales , 1825.  Aoiit,  p.  556.;: 
si  risponde  subito:  -Nous  pensons  que  le 
gouvernement  ne  doit  rìen  ò des  hommes,  qui 
désirent  f aire  des  belles  recherches , parceque, 
d^une  part , et  par  rapport  à la  peste , par 
exemple  . il  ne  peut  renverser  une  opinion  , 
que  V experience  de  plusieurs  siecles  a consa - 
eròe  et  a rendu  une  verité  irrécusable,  et  que , 
d'un  nutre  còlè  il  ne  peut  se  prò  ter  à f aire 
fair  e à ses  semblables  aucun  essai  qui  puisse 
com prome tire  leur  existence  d'inlroduire  dans 
sa  patrie  le  germed' une  maladie  contagieuse » 
( Journal  complémentaire  du  Diet,  des  sciences 
médicales.  T.  22.  p.  568.).  E avendo  infatti» 
il  1)  Guyon  spedita  al  Havre  una  cassa 
contenente  le  vesti  e gli  escrementi  di  al- 
cuni ammalati  morti  di  febbre  gialla  « le 
ministre  de  l'inlérieur,  ayant  appris  qu'une 
caisse  remplie  d’objets  infect és  avait  trompé 
la  surveillance  des  douanes , a écrit  ime  lettre 
àVacadémie,  dans  laquelle  Son  Excellence 
condonine  haulement  une  experience  de  cette 
nature  , et  rappelle  que  la  loi  prononce  la 
peine  de  mort  contre  celili  qui  transgresserait 
les  loix  sanitaires.  L'ordre  a étè  donne  de 
briller  la  caisse  en  la  jettant  dans  un  four  d 
chaux.  « ( Revue  medicale,  T.  9-  p.  107.;. 

1.  Vedi  Cap.  I.  § IV.  N.  IX. 

2.  « D'ailleurs.  il  ne  serait  pas  exact  de 
dire,  que  ces  recherches  pathologiques  n'ont 
jamais  occasionile  des  résultats  fàclieux.  » En 
)795,  étant  à Sainte- Lucie,  dit  M.  Rovgemont, 
que  j'aidéjà  ci  té,  je  fis,  avec  M.  Thomas,  chì- 
rurgien-major  du  He  régiment , l'ouverture 
du  corps  de  M.  de  Kermené . capitarne , mort 
de  la  fièvre  )aune.  Mon  confrere  se  piqua  le 
doigt  avec  le  scalpel  dont  il  se  servali  ; il  fui 
atlaqué  , quelques  jours  apres , de  la  mhm 
maladie  , et  il  en  mourut.  « ( Kép  ìcdren  , 1. 
C.,  p.  27.  ). 

5.  In  situations  of  danger  , unanimity  of 
opinion  is  of  the  utmost  conseguente  for  the 
safety  of  thepoeple.  « (Uaygarth,  l.  c.,  p.  146,). 
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sia  in  altre  ^ o che  sotto  il  nome  eli  febbre  gialla  si  affastellino  delle 
malattie , simili  bensì  per  la  febbre  e color  giallo  della  cute  ma 
diverse  per  la  loro  natura.  La  prima  opinione  , sebbene  allegata 
da  personaggi  distintissimi,  non  può  facilmente  venir  ammessa  2 ^ 
od  almeno  l’ esperienza  non  ci  offre  alcun  esempio  di  una  malattia 
epidemica  che  sia  or  contagiosa,  or  no.  Avviene,  per  verità  talvolta, 
che  la  peste,  il  vajuolo3  il  morbillo,  la  scarlattina,  sieno  molto 
meno  contagiose  del  solito  ^ ma  per  ciò  appunto  non  compajono  in 
tali  circostanze  che  come  malattie  sporadiche^  : mentre  ogni  volta 
clf  esse  si  mostrano  epidemiche  * , manifestano  a chiarissime  note 
F indole  loro  contagiosa.  Non  ci  rimane  adunque  che  di  ammettere, 
dietro  la  scorta  di  altri  autori5  } che  la  febbre  gialla , descritta  dagli 


4.  « La  j aunisse  se  complique  avec  toutes 
ìes  maladies  de  la  zòne  torride  occidentale  .. 
et  tes  rapproche  aitisi  de  la  fièvre  } aline,  qul 
est  la  maladie  principale  et  dominante  dans 
ce  climat.  » (Savarésy,  1.  c. , p.  76.  ).  — » En 
général , on  a cru  devoir  distinguer  et  cara- 
ctériser  le  typhus  ietérodes  par  un  ou  deux 
symptómes,  le  vomissement  et  la  jaunisse,  qui 
V accompaynent  le  plus  souvent : mais  ces  me- 
mes  symptómes , les  plus  ordinaires , ne  soni 
pas  tellement  exclusifs  à la  fièvre  iaune,  que 
celle  ci  ne  puisse  exister  sans  eux,  et  qu'ils  ne 
puissent  pas  encore  arriver  dans  d'fiutres  ma- 
ladies  plus  ou  moins  analogues  au  typhus 
ietérique,  et  surtout  dans  la  peste  <T  Orient.  *? 
( Balmé,  1.  c.  , p.  28.  ).  — « JU  . . . in  vague 
and  vulgar  language,  styled  the  yellow  fever , 
and  the  utmost  confusion  has  arisen  in  trea- 
ting of  them  , as  must  ever  he  the  case , when 
one  author  , or  disputant  means  one  thing. 
It  has  accordingly  been  from  want  of  preci- 
sion, in  naming  and  classing  these  fevers , 
that  contraversies  highly  unbecoming  a libe- 
ral profession,  and  whaf  is  infinetely  more 
infortunate,  errors  of  the  most  fatal  practic 
al  tendency  have  been  engendered  by  this  con- 
fusion, and  ambiguity  of  terms.  » ( Sir  Gil- 
bert Blank,  1.  c.  , p.  156.  ;. 

2.  « j Enfiti  M.  M.  Gilbert  , Clark  , Hum- 
bold  et  plusieurs  autres  ont  psnsé  qu'elle 
n'esl  contagiev.se  que  dans  certaines  conditions 
de  località  et  de  temperature.  » (Dici  des 
sciences  med.,  T.  15.  p.  546  J.  Oltre  Bally, 
(I.  c.),  sembra  che  vi  si  debba  annoverare 
anche  Kéraudren  , egli  almeno  dice  (\.  c., 
p.  28.):  « Je  crois  moi-mème,  que  dans  ce  cas 
elle(la  fièvre  jaune)  n'a  pas  été  conlagieuse , et 
qu'elle  ne  la  sera  pas  non  plus  dans  tonte 
circonstance  semblcible.  » Così  pure  Mason - 
Good,  « In  this  state  the  disease  is  unque- 
stionably contagious.  » (The  study  of  medici- 
ne. Tal.  li.  p.  iso.),  e W.  Although 

it  is  my  decided  opinion  that  the  disease , as 
it  generally  appears , is  of  a non  contagious 
character , yet  I by  no  means  deny  that  is 


possible  for  it  to  become  contagious  by  neglect 
of  cleanliness , ill  ventilation  , impure  atmo- 
sphere, a crowded  state  of  the  sicks,  and  all 
the  other  disavantaqeous  circumstances  which 
will  make  fever  of  any  form  contagious,  doubt- 
less will  make  this  so  at  certain  periods.  (L. 
c..  p.  247.). 

8.  Certamente  il  ch.  Julios  non  ha  mai  sen- 
tito parlare  elei  vajuolo,  del  morbi  Ilo  e dilla 
scarlattina  sporadica,  resistenza  dei  quali 
viene  confermata  dati’ autorità  di  tanti 
scrittori  p dalle  nostre  stesse  esperienze, 
poiché  dire  (1,  c , p,  550.):  « fViekann  das 
gelbe  Fieber , wetin  mari  annimmt , da  ss  das- 
selbe  zu  den  ansteckenden  Iirankheiten  gehòrt, 
vereinzelt  (sporadisch)  erscheinen,  ohne>sich 
mitzutheilen  oder  auszubreiten?  « 

4.  I Patologi  in  ogni  tempo,  per  morbo 
epidemico  intesero  quella  malattia,  che  per 
molta  estensione  domina  fra  gli  abitanti  di 
uno  e medesimo  luogo.  Aggiunsero  gli  avver- 
sa ij  del  contagio*,  che  nasce  da  cause  che 
trovatisi  nell'  aria  ; ma  ciò  é affatto  arbitra- 
rio. perchè  la  causa  della  malattia  molto 
diffusa  può  anche  essere  il  contagio.  Del  re- 
sto, negli  stessi  paesi  ove  la  febbre  gialla 
è endemica, come,  p.  e.  alla  Marti nica,  alla 
Guadalupa,  questa  malattia  non  è sempre 
epidemica,  locché  fu  egregiamente  dimo- 
strato da  Keraudrkn  p.  c , p.  42—15).  Giac- 
ché dalle  sue  tavole,  formanti  il  quadro  de- 
gli ammalati  ricevuti  nel  is2l  negli  ospe- 
dali di  quelle  isole,  risulta, non  avere  la  feb- 
bre gialla  costituito  « ta  maladie  dominan- 
te, puisque  le  nombre  des  dysei\lèriques  a èlé 
beaucoup  plus  considérable.  « 

5 Anderson,  op.  c,  — Privi,  in  : The  Lon- 
don medical  repository  by  Bor.ows.  Voi.  7. 
Sept.  — Matthaei  , op.  c.  Th.  1.  p.  589. 
( « JFennwir  so  h'àufìg  Fremde  , die  Tropen- 
lànder  zurn  ersten  mal  besuchen  , erkranken 
sehen  an  Fiebern,  die  mit  Erbreclien  und  gel - 
blicher  Hautfarbe  verbunden  sind  , ist  man 
berechtigt  dies  immer  gelbes  Firber  zu  rietine  n?. 
IV ohi  keineswegs  ! » ) 
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autori  5 comprende  almeno  due  malattie  : P una  non  contagiosa,  e 
che  costituisce  il  più  forte  grado  della  nostra  febbre  biliosa  in- 
fiammatoria ,*  e Paltra  contagiosa  e pestilenziale , di  natura  affatto 
particolare. 

VII.  Siccome  poi  le  altre  febbri  contagiose,  onde  possano  svi- Lontinuaz. 
lapparsi,  richieggono  che  il  corpo  vi  sia  predisposto,  così  avviene rìe11  aigom 
(entro  i dovuti  limiti  però  d)  anche  di  questa  nostra  febbre  gialla 
pestilenziale.  Quei  casi  nei  quali  mancava  questa  predisposizione , 
furono  senza  dubbio  quelli  che  indussero  in  errore  2. 

Vili.  Predispongono  a contrarre  il  contagio  della  febbre  gialIarLa  co-  Lause  pre-- 
stituzione  del  corpo  robusta  3,  aliena  dalle  malattie  K però  non  da  tutte5*  <ÌISPonen^ 
Beta  media6,  k gravidanza  q alle  volte,  quantunque  non  sempre8, 


4.  « Toutes  les  causes  qui  ont  pxt  prédispo- 
ser  le  corps  et  mettre  la  population  (de  Bar- 
celone)  clans  cles  conditions,  telles,  que  la  fìè~ 
vre  jaxine  piH  s'y  propager  cl'vne  manière 
aussi.  générale,  sont  encore  problèma  tiques.  Jl 
en  resulterà  peut-ctre  un  jour  une  grande  vé- 
rde, que  cependant  nous  n'avons  osé  admettpe, 
savoir  , que  les  mìasmes  peslilentiels  , lors 
qxèils  sont  doués  de  leur  energie  au  suprème 
clegré,  pxdhdent,  se  propagent,  et  pènètrent  les 
individus,  sans  que  ceux-ci  soient  seumìs  à de 
conditions  pr éalnbles ,6” est  une  hypoihèse  qu’on 
pourrait  soutenir  camme  une  autre.  Les  poi- 
sons énergiques  se  passent  de  disposition  in- 
chvicluelles  pour  éteindre  les  sources  de  la  vie. 
V acide  hydrocyanique  cigit  sans  condition. 
(Hist,  mécl.,  p.  Vili.)  » 

2.  » Questi  fatti  hanno  illuso  coloro,  che 
da  una  semplice  infezione  d’aria  ne  ripete- 
rono l’origine;  e quelli  ancora  che  crede- 
rono questa  febbre  ora  contagiosa  ed  ora  no; 
perchè  confusero  il  contagio  colla  sua  co- 
municabilità. » (Palloni,  p.  Memoria  18,). 

5.  « C'est  une  vérité  devenue  popxdaire  dans 
tous  les  pays  sounds  à la  ma Iheurextse  inflxience 
de  la  fievre  jaune,  qxte  les  èlres  faìbles  en  sont 
beaucoup  moins  susceptibles , qxie  les  ètres  forts. 
I/homme  cloué  cVunc  constitxition  robuste,  d’xin 
tempéramenl  sanguin  oxi  billeux  en  est  prom- 
ptement  atteint.  » ^Devèze,  1.  c.  . p.  io5.). 
— « Il  est  dèmontre  que,  clans  cette  epidemie, 
cornine  clans  les  axitres  de  mème  nature , les 
personnes,  d’une  constitution  robuste,  cel- 
les  axissi.  qui  éUnent  clouées  cVxin  étal  de  vive 
irrìtabilité , se  trouvaient  plus  èxposèes  qxie 
Ics  autres.  » (Hist.  med.  p.  507,). 

4 « Il  semblerait  neanmoins  qxte  les  per- 
sonnes faioles , ou  plutòt  celle s qui  étaient  at- 


feinfes  de  maladies  cbroniqnes,  ont  été  gé- 
nèralement  epargnèes.  » (Hist,  mécl,  p.  508.)  — 
« Les  malades  atteints  de  fièvre  intermittente , 
(lit  M.  Aubert,  ne  contraetevi  point  la  fièvre. 
jaune.  Ce  meclecin  a constate,  en  mème  temps, 
cjxie  cette  malaclie  n’attaque  pas  non  plus  les 
phthisiques.  » (Keraudrèn,  1.  c.,  p.  22  ). 

5.  « Il  est  un  gerire  de  malaclie  , qxd  n’a 
point  servi  à garantir  cles  attaques  de  la  fiè- 
vre jaxine ; nous  vovlons  parler  eie  la  maladie 
syphilitique,..,  Bans  Vhòpital  généréal , cjul- 
qxies  aliénés  ont  exi  la  fièvre  jaune  ; prexive 
certame  qxie  l’état  d’aliénation  ne  garantii 
pas , ou  chi  moins  qxèil  ne  g aranti  t que  (fune 
manière  imparfaite.  » (Hist.  mécl..  p.  508—9  ). 

6.  « L’àge  de  la  vigueur  est  le  plus  favo- 
rable à la  fievre  jaxtne  j elle  attaque  suriout 
cles  individus  eie  vingt  cinq  à quarante  ans.... 
Elle  respeele  assez  la  vieillesse  et.  atteint  pexi 
les  j exin es  gens.  » (Devèze,  1.  c. , p.  ioti  ) — 
« On  a vxi  à Barcelone  cles  vieillarcls  mala- 
des, au  assez  grand  nornbre  cVenfansj  les  rava- 
ges les  plus  affreux  ont  été  soufferts  par  là 
classe  moyenne  , dans  les  proportions  qxCon 
pourrait  élever  aux  neuf  dixièmes.  » ( Hist, 
mécl,,  p.  49i .). 

7.  « La  grossesse  prédispose  à la  fievre 
jaune.  ( Devèze  , 1.  e.,  p.  126.).  Ivi  attesta 
Fe;llo\ves,  1.  c.,  p.  i27  e i47;  — Dalmas,  1. 
c.,  p.  452.  — Palloni,  1.  c , — Rush,  an  ac- 
count, etc.,  p.  94.  — Al  contrario  nel  Report 
of  the  comitee..,  of  Neworleans  , p.  7.,  si  fa 
menzione  dell’immunità  delle  donne  gra- 
vide contro  la  febbre  gialla.  Cfr.  Mattahei, 
op.  c.  Th  \,  p.  447. 

8.  « Il  y a eu  une  assez  grande  égalité  dans 
l'invcision  de  cette  fièvre  entre  les  homines 
et  les  femmes.  » (Hist,  mécl , p.  482,). 
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il  sesso  mascolino  4 } certi  mestieri  2 } la  povertà3,  il  timore  4 ; e gli 
altri  patemi  il  raffreddamento  del  corpo  6 } l'umidità  7 ^ le  era» 
pula  8 e il  coito  9. 

IX.  Le  leggi -,  secondo  le  quali  si  propaga  il  contagio  della  feb- 
Leggi  delpre  gja|[a  non  c|  sono  ancora  così  ben  note  come  quelle  della  pe- 
cenUgio  s^e  yLl0lsi  che  questo,  sospeso  nelbaria,  possa  manifestare  i suoi 
effetti  senza  richiedere  il  contatto  di  cose  contaminate  41.  E ‘’con- 
sta almeno,  che  il  contagio  può  esservi  promosso  dal  calore  42,  e 


1.  Les  femmes  sont  beaucoup  moins  expo- 
sées  que  les  hommes  » (Devèzk,  1.  c.,  p.  io5). 

2.  « On  a obsérvé  que  les  bmichers,  les  cor - 
royeurs.  les  tanneurs  les  fabricans  de  savon  et  de 
chandelles.  ont  été  beaucoup  plus  épargnès  par 
la  mal aclìe,  et  quà  New- York,  aucun  boucher, 
ni corroyeur,  ni  ceux  qui  manient  et  inspectent 
a potasse  et  la  sonde , n'en  ont  été  alteints.» 
Valentin,  1.  c.,  p.  91  ).  — « On  a toujou  rs 
observé  que  les  corroxjeurs , les  tanneurs  , les 
fabricans  de  savon  et  de  chandelles...  ne  sont 
pas  propres  à cette  maladie.  On  a vu  au  con- 
trarre que  les  serruriers , les  boulangers  , et 
tons  ceux  qui  approchent  souvent  des  four- 
neaux.  en  sont  très  facilement  atteints.  » (De- 
vèse,  I.c.,  p.  ili.). — « Certa ines  professions 
ont  été  plus  spécialement  maltraitées : ce  sont 
celles  où  Von  nnploge  le  feu.  Les  serruriers  , 
les  cloutiers  les  boulangers  ont  été  et  en  plus 
grand  n -mbre  et.  plus  danger eseument  atta- 
qués.  » [Hist,  méd.,  p.  494. J. 

5.  “ fi  faut  compter  encore  tons  les  gens  de 
la  classe  pauvre.  » (Devèzk.  1.  c.,  p.  m2.). 

4.  « La  dernière  cause  prédisposante  que  je 
veux  signaler , c'est  lacrainte:  sans  dante 
toutes  les  passions  prèdi sposent  plus  ou  moins 
à la  fìèrre  j aune  : mais  la  crainte  est  celle 
qui  le  fait  le  plus  souvent.  » (Devèze,  1.  c., 
p.  155;. 

5 « Un  dernier  caractère  que  présente  la 
missance  de  la  fièvre  jaune,  c'est  d'etre  favo- 
risce par  les  affections  morales,»  (Dello  stesso, 
l.  c.,  p.  179.).  — L'éstimable  M Boubal . ne- 
gotiant francai#,..  avait  resistè  au  \léau,lor- 
squ'au  moìs  de  dicembre  il  fut  provoqué  et. 
in j urie  par  un  hom  ne  qu3il  exit  V imprudence 
de  punir  à V instant  par  des  voies  de  fait , 
Poursuivi  et  incarcerò , le  sentiment  de  l’inju- 
st.ice  (?) , les  mouvemens  de  la  colóre,  donnè- 
rent  une  grande  force  aux  germes  contagieux.» 
(Hist,  méd.,  p.  506 .g 

6.  « Panni,  toutes  les  causes  déterminantes 
ou  excitantes  de  la  fièvre  j aune  je  nJen  con. 
nais  pas  de  plus  puissant  e que  le  refoulement 


ou  la  diminution  de  Kimensible  transpi- 
ration. » (Valentin,  1.  c..  p.  140.)  — « Les 
personnes  exposées  à un  courant  d'air  fra  is, 
ou  celles  qui , étant  dans  un  état  de  trans/  i- 
ralion,  quittaient  leurs  vetemens  pour  chercher 
la  fraicheur,  éprouvaient  communément.  dans 
la  unit  suivante,  les  symptòmes  qui  annoncent 
les  débuts  de  la  fièvre  j aune.  » (Hist.  méd. , 
p.  477.). 

7 • “ Onremarqua.  par  exemple,  le  iS  ottobre , 
que  les  pluies  fraiches , durant  depuis  trois 
jours,  et  le  thermomètre  étant  descenduà  treize 
degrés  , le  nombre  des  maladcs  augmenta , >• 
{Hist,  méd .,  p.  4^9.g 

8.  4bthur  (S.  Johnson,  1.  c.,  p.  550.  J per 
altro  osservò  che  i sobrj  venivano  presi 
dalla  febbre  gialla  più  facilmente  degli  ub- 
briaconi. 

9.  « Il  faut  joindre  à ces  dernier s tons  les 
i tres,  qui,  livrés  à des  excès  de  boisson  , de 
bonne  chère  , à Vabus  des  plaisirs  véneriens 
etc.,  se  prédisp  osent  à toutes  les  maladies.  » 
(i)evÈze,  1 c.,  p.  111.,).—  « Panni  les  causes 
les  plus  pernicieuses  dans  les  épidémies , et 
surtout  lors  de  ladurée  de  la  fièvre  jaune,  nous 
devons signaler  la  cohabitation.  »(IIist.  méd., 

P Su  .) . 

10.  « La  suscettibilità,  0 la  incapacità  delle 
varie  sostanze  a ritenere  il  contagio  della 
febbre  gialla  sembra  che  seguitino  la  legge 
già  stabilita  per  la  peste  bubonica.  Delte 
piume,  della  sacca  di  filo,  della  biancheria 
servita  per  gli  am  inalai  1,  ne  ho  delle  prove 
in  proprio:  ma  l’esperienza  di  tutte  le  al- 
tre é lunga  e difficile.  » (Palloni,  Memoria, 

p.  20  ). 

11.  « La  fièvre  jaune  se  contraete  done  dans 
une  atmosphere  videe  paries  eahalaisons  des 
malades  qui  en  sont  alteints . » (TIérauoren  , 
1,  c.,  p.  55.). 

12.  « Urie  temperature  élevée  co  atri  bue  au 
dèveloppement  de  celle  maladie  , plus  encore 
par  sa  continuité  , que  pur  son  intcnsité.  >» 

Dello  stesso,  1.  c.,  p.  2.). 
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dalle  impurità  delParia  e viceversa  2 (se  meritali  fede  le  relazioni  3)- 
che  sta  attaccato  lungamente  al  suo  veicolo  4,  massime  alle  antiche 
navi  5 , e che  può  comunicarsi  da  sani  ad  altri 6 , e che  ora  si 
manifesta  subito  7 , ed  ora  sta  lungamente  nascosto  8. 

X.  Diverse  sono  le  opinioni  dei  medici  intorno  la  causa  pros- 
sima della  febbre  gialla,  giacche  la  si  vuol  derivare  ora  dalla  bile 
che  produce  la  putredine  del  sangue  9 , ora  da  uno  stato  infiam- 
matorio del  corpo10,  ora  dal  gaz  acido  settico11,  ora  dalla  diatesi 


Causa 

prossima 


1.  « È comunicabilissima  ....  per  avvi' 
cinamemo  al  malato  in  luoghi  ristretti  , e 
d’aria  bassa  , e non  rinovata.  » (Palloni, 
Memoria , p.  18.). 

2.  « Che  la  temperatura  umida  e calda 
ne  aumeuta  la  forza  e la  diffusione!:  l’aria 
fredda  lo  modera  e lo  estingue.  Perciò  è 
men  facile  la  sua  comunicazione  e svilup- 
po nei  paesi  del  nord.  Esso  ha  bisogno  per 
agire  di  un  calore  di  sopra  22  gr.  R , al  di 
sotto  dei  quali  ben  di  rado  si  attiva.  Un’aria 
meno  elastica,  più  carica  di  esalazioni  in- 
salubri , più  povera  di  ossigeno  favorisce 
questo  e tutti  gli  altri  contagi.  » (Palloni, 
Memoria,  p.  20.). 

5.  lo  ho  grande  sospetto  che  la  feb- 
bre gialla  non  siasi  insinuata  nelle  re- 
gioni settentrionali,  non  già  pel  freddo  che 
vi  domina,  ma  per  le  leggi  contro  i malicon- 
tagiosi che  ivi  più  che  in  altri  paesi  sono 
severamente  osservate.  Io  non  posso  nep- 
pure mettermi  d’accordo  con  Moheau  de 
Jonnés  , il  quale  dice  ( Monographie  eie,, 
p.  525.):  « /Unsi  que  le  scorbul  elle  ( la  fièvre 
yjune  ) ne  se  propage  que  dans  Vatmosphère 
maritime , et  encore  , aitisi  que  cette  maladie, 
elle  nJa  lieu  que  dans  Ics  couches  inférieures 
de  Tair  ; conditions  qui  lui  sont  communes 
avec  urie  fonie  d’ètres  organisés  » 

4.  « Pès  le  principe  de  V epidemie  de  Bar - 
celone  , le  premier  chapelain  honoraire  de  la 
chapelle  du  Valau,  s’’ était  retir é à Saria.  Dans 
le  mois  d'octobre  sa  chambrière  monna  en 
ville  de  la  fièvre  jaune.  En  Vabsence  du  mai- 
tre on  ne  prit  aucun  soiti  de  nettoyer  la  mai- 
son j on  la  tint  exactement  fermée  depeur  des 
voleurs.  Le  i6  dicembre,  1821,  par  consequent 
ù une  époque  olì  Vépidémie  était  rèellement 
t.enninee  , et  la  température  si  frale  li  e qiCelle 
ne  pouvait  ni  la  rallumer  ni  la  produire  , le 
chapelain  revint  à Bar  celone. Ile  jovr  méme 
de  sa  rentrée  il  fit,  ce  cqidvn  fait  tou jours  en 
pared  cas.  la  revue  de  ses  effets , de  ses  v é te- 
nt ens,  des  draps,  des  cuvertures  des  fits,  pour 
f aire  nettoyer  et  met  tre  tout  en  orclre.  Le  i7 
il  fut  pris  d'un  violent  mal  de  téle.  Jl  retourna 
vite  à la  campagne , dans  la  pensée  qtfun  air 

Vol.  1.  Pali  e li. 


pur  et  libre  le  guérirait.  Le  i9  il  était  mori.  *» 
(Hist  mèd.,  p 94.). 

3.  « Lorsque  le  vaisseau  est  ancien  et  qiTil 
commence  à i tre  attaqué  de  carie  ou  de  ver- 
moulure , le  bois  dévient  poreux.  spongieux ; il 
reqoit  et  retient  clans  ses  cellules  Writes  les 
emanations  , qui  se  clégayent  perpétuéllement , 
so  it  des  corps  vivans . soil  de  matières  fer- 
mentescibles  qui  composent  en  général  f/ip_ 
provisionnement.  » (Kéraudren,  l.  c.,  p.  51.). 

6.  « Cest  encore  de  cette  facon  qu'en  18OO  , 
un  régiment,  qui  paraissait  rd avoir  point  de 
malades,  parlit  de  Cadix , alla  passer  la  nuit 
à Xèrés  , et  y lalssa  la  fatale  fièvre  j amie  , 
qui  enleva  quatorze  mille.  cVautres  disentvingt 
mille  habitans  de  cette  ville  , o’ est  adire,  prés 
de  la  moitié  de  la  population  altière.  » (Hist, 
mèd p.  91.  ). 

7.  “ Un  offìcier  très-connu  apprend  qu'une 
dame  qu'il  aima.it,  venait  d'expirer  : il  trouve 
une  famille  éplorèe,  equi , malgrè  sa  ciouleur  » 
tremblait  de  toucher  au  cadavi  e et  n'osait 
mème  en  approdici • ; soit  pour  rassurer  tons 
les  assistans , soit  plutòt  par  un  dernier  mou- 
vement  de  tendresse.  V offìcier  va  au  cadavre; 
il  Vembrasse  à plusieurs  reprises,  et , sa  q)ro~ 
pre  ciouleur  satisfaile , il  retourne  chez  lui * 
Le  soir  , en  se  mettant  au  lit,  il  frissonne , i 
tremble',  la  fièvre  s* allume  , et  le  troisièm 6 
j our  , il  meuri  uvee  le  vomissement  noir.  *» 
( Hist.  méd.,Z p.  90.  ). 

8.  «...  le  principe  de  la  maladie  demeura 
latent  pendant  vingt-huit  j ours  , et  ne  pro- 
duisit  son  dernier  effet  que  le  trente-unième.  >* 
(Moheau  de  JowNés  , Monographie  , etc  , 
p.  124.  ). 

9 « That  the  bile  has  a great , if  not  much 
ihe  greates  t share  in  producing  this  fever , 
and  this  p utrid  gangrenescent  state  of  the 
blood,  I think  is  loo  evident  to,  be  doubted  » 
( II ILLARY  ,1.  C.  , p.  154.  )• 

10.  « The  truth  is  , that  this  disease  is  in 
the  highest  dégree  possible,  an  inflammatory 
one.  » (Moseley,  1.  c. , p.  412.). 

11.  M i tcii  ! ll  , v ed  i : Sal  ions  tall  dissertation 
on  the  chemical  and  medical  history  ofsepton 
azote  or  nitrogene , and  its  combination  with 
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tifoidea i , ora  da  flogosi  2 , e massime  da  flogosi  acuta  del  yen- 
tricolo  \ ora  finalmente  da  una  particolare  alterazione  del  sangue  4. 
Noi  osiamo  a mala  pena  congetturare  quello  stato  specifico  dal 
quale  nasce  un  tanto  malore  del  corpo  umano.  Verisimilmente  trat- 
tasi di  un  veleno  sottilissimo  nocivo  al  sangue  6,  al  sistema  ner- 
voso 7 ed  alle  forze  vitali  8.  Non  intendiamo  eli  far  più  parola  della 
bile , nella  quale  riponevasi  una  volta , a cagione  del  color  giallo 
che  spargesi  sul  corpo,  la  causa  prossima  della  febbre  gialla, perchè 
i più  recenti  scrittori  di  questa  malattia  d’unanime  consenso  adot- 
tarono la  congettura  da  noi  e da  altri  emessa  già  da  trent’  anni , che 
cioè  il  colore  della  cute  potesse  dipendere  dal  sangue  effuso  9 nel 
tessuto  cellulare 


the  matter  of  heat  and  the  principle  of  acidity. 
Newyork  1796. 

1.  « Risultando  assai  chiaramente  che 
la  febbre  gialla  non  è che  la  malattia  pro- 
dotta dal  miasma  tifoide  in  un  corpo  già 
predisposto  ed  alterato  nel  sistema  biliare.»» 
( Rubini  , 1.  c. , p.  86.  ). 

2.  « Del  resto,  non  senza  grave  motivo 
mi  sono  proposto  di  dimostrare  che  le  Rem* 
mazie  hanno  la  loro  sorgente  nella  fi o- 
gosij  e che  simile  provenienza  hanno  pure  e 
la  febbre  gialla  americana  e le  altre  disimil 
genio,  aventi  i caratteri  della  flemmazia  « 
(TOMMASINI,  l.  c.,  p.  109  ). 

5.  « La  suite  non  interrompile  de  ces  tra- 
valica, en  m' éclair ant  sur  le  veritable  siége  de 
la  maladie  m’a  appris,  qu'elle  appartieni  aux 
phlegmasies  aigùes  de  l’appareil  digestif.»» 
( Rochocx,  1.  c. , p.  vii.;. 

4.  H.  Spitta.  , de  sanguinis  dignitate  in 
Pathologia.  Rostock,  1825. 

5.  « Gli  effetti  d’un  veleno  che  mina  alla 
distruzione  del  principio  vitale.  »>  ( Pal- 
loni, Memoria,  p.  60.  ) 

6.  « Ce  sang  reste  toiqours  noir,  carbonisé 
et  fluide ? on  croirait  que  ses  mollécules  rìont 
plus  d'affinité  entre  elles  ; dies  sont  sans 
doute  plus  fines , plus  subtiles , subdivisées.  ou 
dissoutes,  et  acquierent  ainsi  la  fatale  prop  vietò 
de  transsuder  à tracers  les  extrémités  capii- 
laires  des  vaisseaux  , et  de  s’épancher  dans 
toules  les  cavitès,  sans  distinction,  mème  cel- 
les  qui , camme  le  canal  vertebral,  en  parais _ 
sent  les  moins  susceptibles  . . . Par  des  i'njec_ 
lions  faites  avec  du  poison  putrèfiè  et  delays 
dans  l'eau,  filabile  physiologiste  Magendie  a 
imprimé  an  sang  un  ètat  analogue  à celui 
qui  se  présente  dans  la  fièvre  j orme.»»  (Hist. 

mèd  , p.  sei.). 

7.  « Mais  ne  perdons  pas  de  vue , que  la 
lause  immediate  de  la  fièvre  jaune  adopte  pour 
son  lieu  d' election  le  cantre  nerveux , et  no~ 
tamment  l'origine  des  nerfs  spinarne.  (Hist, 
mid, , p.  360.  ) 


8.  Onesta  stessa  opinione  è sostenuta  da 
C.  C.  Blatschlv. 


9.  tl  giudizio  che  si  tira  dal  colore  è quasi 
sempre  fallace  e incerto;  giacché  non  tutto 
ciò  che  vedesi  giallo  nel  corpo  umano  è 
colorato  dalla  bile.  Le  ecchimosi,  per  esem- 
pio , sebbene  dovute  a cause  locali  , sono 
rosse  da  principio,  poi  diventano  fosche 
e verdi,  e finalmente  assumono  un  colore 
giallo.  Diremo  per  questo  che  le  ecchimosi 
derivano  dalla  bile?  lo  credo  che  non  di- 
pende dalla  bile  neppure  la  tinta  gialla 
degli  sputi  nella  peripneumonia.  Io  farei 
cioè  derivare  questo  colore  piuttosto  dai 
sangue,  il  quale  nella  maggior  forza  della 
malattia  trovasi  più  abbondantemente  spar* 
so  negli  sputi,  per  cui  conserva  il  proprio 
colore  , ma  poi  a poco  a poco  . . . presenta 
un  colore  non  più  rosso,  ma  giallo.  Io 
credo  pure  che  in  non  pochi  itterici  il  co- 
lor giallo  della  cute  non  dipenda  dalla 
bile.  Imperocché  come  potrà  colui  che  nega 
questa  mia  asserzione  spiegare  V origino 
dell’itterizia  che  tien  subitamente  dietro  a 
un  accesso  di  ira?  Per  verità  il  tempo  è 
troppo  breve,  perocché  la  bile  assorbita 
dal  fegato  o dalla  cistifellea  possa  diffon- 
dersi in  tutto  il  corpo...  più  ragionevole 
quindi  sembrami  il  supporre  che  quel  color 
giallo,  che  spesso  osservasi  sparso  su  tutta 
la  cute,  dipende  dal  sangue  effuso  in  pic- 
colissima quantità  nel  tessuto  cellulare, 
ed  ivi  diluito  cogli  umori  che  vi  si  tro- 
vano . . . Ora  , siccome  nelle  stesse  febbri 
nervose  continue  non  di  rado  succede  nu 
effusione  di  sangue,  non  si  dovrebbe  forse 
derivare  da  questa,  anziché  dalia  bile  il 
color  giallo  che  in  queste  febbri,  e massi- 
me nella  febbre  gialla  degli  Americani,  si 
manifesta  agli  ocelli  , sulla  faccia  , ed  anzi 
su  tutta  la  superficie  del  corpo  ? >»  ( Ratio 
instituti  clinici  Ticinensis  a mense  Janua- 
rio  usque  ad  finem  Junii,  anni  1795,  Vien- 
nae,  1797,  p.  47  scq.). 


10.  «. 


Elles  {les  urines)  n'étaient  pas  sou- 
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$ XIII. 

Diagnosi 


I.  "La  diagnosi  della  febbre  gialla  non  è di  minore  importanza 
di  quella  della  peste,  giacché  dal  non  conoscerla1  (secondo  il  so- 


Facilità  di 

confon- 

derla 


vera  leintes  de  bile,  quoique  la  peau  fui  jaune, 
cornine  cela  arrive  toujour s clans  l’ictère  or- 
dinaire j ce  qui  a fait  penser  à quelques  mé- 
decins  de  New -York,  que  ceite  maladie  j arme 
n'était  pas  due  à la  resorption  de  la  bile, 
comma  dans  la  j aunisse,  metis  à l’acide  sep- 
tique  et  à l’oxide  gazeux  de  septon  , qui  a 
la  propriété  de  donner  au  sanq  ime  couleur 
noire,  épaisse  , paraissant  fréquemment  dans 
un  état  de  dissolution...  Joseph  Framc  croit 
aussi  que  la  teinte  jaune,  dans  cette  maladie 
ne  vient  pas  de  ce  que  la  bile  est  épancjiée 
dansles  vaisseaux  et  sur  la  peau,  mais  qu'elle 
depend  des  globides  sanguines  , compie  vers 
la  fin  d'une  ecchymose.  « (Yalkntin  , 1.  c., 
p.  176.).  — « La  rougeur  des  paupières  et  de 
la  conjonctive  après  avoir  envahi  toute  la 
face,  se  changeait  en  une  couleur  plus  ou  moìns 
jaune.»  (Devèzb  ,,  1.  c. , p.  53 .).  — » I nave 
elsewhere  ( see  diseases  of  seamen  , page  4n.) 
started  a doubt,  whether  the  yellow  color  was 
owing  to  bile,  but  rather  to  some  error  locò 
or  depraved  state  of  the  sed  globides.  This 
color  does  not  appear  first  in  the  eyes,  as  in 
jaundice.  Sir  Isaac  Newton  observes,  that  the 
blood  reduced  to  thin  laminae,  assumes  a 
yellow  color.  See  Optics.  B.  I.  P.  2.  Prop.  10. 
The  like  color  appears  in  ecchymosis,  some 
time  after  a contusion.  The  yellowness  some- 
times does  not  come  on  till  after  death.  It 
seems  deducible  from  these  facts  , that  this 
color  may  be  owing  to  the  red  globules  get- 
ting into  the  colorless  order  of  vessels , in  an 
attenuated,  or  vitiated  state,  and  not  to  absor- 
bed andcirculating  bile.  » (Beane,  l.c.,  p.  164. 
not.).  — » L’ictére  qui  a fait  donner  à cette 
maladie  le  nom  de  fiévre  jaune,  ne  semble  pas 
non  plus  rèsulter  du  reflux  de  la  bile  dans  le 
sang,  ni  du  défaiit  de  secretion  . soit  de  celle 
humeur , soit  de  sa  maticre  colorante.  Le  foie 
n'offre  souoent  aucune  alteration,  et.  l'on  trouve 
communément , dans  la  vesicule  clu  fiel , une 
assez  grande  quanti  té  de  bile.  On  peut  ic i 
comparer  l'ictère  ci  la  couleur  jaune  que  premi 
là  peau  à Vendroit , oii  elle  a èté  contuse.  Vans 


ìes  confusions  il  y a d'abord  extravasation 
du  sang  par  l'effet  de  la  rupture  des  vais- 
seaux, et  ensuite  separation  de  ses  principes 
à mesure  que  la  resolution  ou  V absorption 
s’opére  j ce  qui  donne  fà  la  peau  differences 
nuances,  et  enfin  une  teinte  jaune,  avant  qu'elle 
recouvre  sa  couleur  naturelle.  On  ne  suppo- 
sera  pas  que  dans  la  fìèvre  jaune  il  y ait 
des  vaisseaux  rompus  mai  le  sang  transsude , 
coule  et  s' ép anche,  en  méme  temps  que  la  suf- 
fusion ietérique  s'établit.»  ("Kéraudren,  l.c., 
p.  5.).  — Cfr.  Desmoulins,  1.  c. 

1.  « Ce  furent  les  docteurs  clon  Antonio  Pel- 
licier  et  don  Lorenzo  Grasset , qui  les  pre- 
miers fìrent  connailre  ( à Edredone  en  i82i) 
le  6 aoùt , qu'un  pilòie  frangais  et  deux  gar- 
diens  de  la  poiacre  du  capitarne  Horel  ètaient 
morts  de  la  fìèvre  jaune.  Leurs  rapports 
dessillèrent  les  yeux  de  l'autorité,  que  d'au- 
tres  médecins  avaient  plongée  dans  une  sécu- 
rité  si  fatale ....  Il  nous  nous  suffìra  de 
dire,  que  la  junte  de  sauté  municipale,  l'acadé- 
miede  médecine,la  subdèlégation  medicale,  etc., 
ont  des  attributions  dislinctes , qui  les  ren- 
derà indépendantes , peut-étre  rivales  et  riva - 
les  jalouses  les  unes  des  autres.  Soil  done  que 
cette  jalousie  ait  été  trop  écoutée  , soit  que  la 
nouveauté  de  la  maladie  l'ait  fait  méconnai- 
tre  dans  le  principe  à quelques  médecins  sans 
experience , sur  ce  point , mais  malheureuse- 
ment  fort  accrédités  ; soit  enfin  par  le  con- 
cours  de  cette  double  cause,  il  est  arrivé  que  ce 
que  telle  corporation  de  médecins  affirmait  de 
la  maladie  , telle  autre  le  niait  tout  net  : les 
uns  soutenant  que  la  maladie  actuelle  était 
la  fìèvre  jaune  des  Antilles,  fiévre  exotique 
et  souverainernent  contagieuse  j les  autres  sou- 
tenant au  contraire  que  ce  n'était  qu'une  fiè- 
vre  de  la  saison,  exaspérée  par  la  chaleur  et 
par  des  causes  locales  , une  fiévre  anomale, 
indéterminée  , un  typhus  simple  et  sans  con- 
tagion. De  quelque  còlè  que  flit  la  vérité , la 
conclusion  restait  la  méme  pour  F admini- 
stration: elle  devait  dans  ces  de vx  cas,  sépa- 
ré)’ les  malades  } et  agir  pour  un  leger  mal 


Distinz. 
dalle  feb, 
intermit. 


m DELLA  FEBBRE  GIALLA 

ìito  d),  può  venire  grave  danno  allo  sfato  5 e denunziandolo,  corrono 
grave  pericolo  i medici  2.  Se  si  esamini  con  un  po'"  di  dubitanza,  la 
febbre  gialla  3 può  confondersi  con  tutte  le  malattie  cbe  sogliono 
essere  accompagnate  da  febbre  con  color  giallo  della  pelle  e vomito  : 
e quindi  colla  febbre  intermittente  , colla  febbre  biliosa , colla  peste , 
col  tifo , per  non  dire  dell’  itterizia  e del  cholera  delle  Indie  orien- 
tali 4. 

II.  Le  febbri  intermittenti  inf  animator  io-biliose  cbe  vengono  nei 
paesi  umidì  e caldi  5,  rassomigliano  perfettamente  ad  alcune  epide- 
mie 6 di  febbre  gialla  die  troviamo  descritte  7.  Non  farà  dunque  ma- 


comme  pour  un  mal  eacessif.  Mali  celle  uni- 
for  mi  té  de  conclusions,  la  passion,  aiguillon- 
nee  par  T amour  propre . emp celia  qu’on  ne  la 
vii.  On  Voublia  pour  disputer  j les  esprits 
s'aigrirent  de  plus  eri  plus  ; e la  baine,  doni 
le  fìel  s'envenime  toujour s par  de  pare  its  de- 
buts , se  porta  à des  extrémités  que  Con  ne 
saurait  dire  >*  (Hist.,  méd.,  p.  21  seq.). 

1.  « En  Cadiz  ninquno  de  todoz  ìos  Profe- 
sores  de  Medicina  y Cinigia  que  est  dbamos 
en  està  plaza  el  ano  de  18OO  , sin  exceptuar 
ni  uno,  conocimos  està  devoradora  fiebre  : su - 
cedió  lo  mismo  en  1801 , à los  de  Medinosi  - 
donia  ; acaeció  lo  propio  à los  de  Màlaga  en 
4805  , no  obstante  de  haber  caldo  los  enfer- 
mos  de  de  este  contagioso  mal  en  manos  de 
Médicos  habiles , que  habian  visto  y tratado 
un  crecido  nùmero  de  sùgetos  invadidos  de  la 
misma  fiebre  en  el  otonno  de  1800.»  (àrejcla, 
].  C.,  p 154.). 

2.  « On  prit  en  execration  , on  voua  à la 
mort  les  mèdecins  assez  heureusement  inspi- 
res pour  avoir  reconnu  le  mal  j on  les  appe- 
lait,  par  dérisìon  et  par  insuite,  les  auteurs 
de  la  fìévre  jaune.  » (Hist,  méd.,  p 25.,), 

5.  ■<  Il  faut  Savoir  que  les  assistans  cher- 
chent  a tromper  le  médecin  et  V autorità  sur 
la  nature  du  mal,  ainsi  que  sur  son  origine. 
Ce  n'est  qu’à  force  de  reeherches  qu'on  ap - 
prendra  que  Vìndividu  soup  gonne,  arrive  des 
Antilles  on  de  tout  autre  pays  infectè  quii 
a éte  ou  qu'il  a travaillé  sur  des  vaisseaux 
qui  en  viennenf,  qu'il.  aura  transports  en 
magasin  des  effets  ou  des  marchandises  de 
nu  me  provenance  ; qu’il  aura  recueilli  des 
otrangers  chez  lui , ou  qu'il  aura  eu  des  com- 
munication plus  ou  moins  réitérés  aree  des 
individua  dont  la  sauté  était  suspecte.  » ( Ivi, 

p.  600  ). 

4 Robert  ( Guide  sanaitarie  ere.  ) ri- 
tiene la  febbre  gialla  come  una  varietà 
del  cholera  indiano,  il  qual  argomento 
vena  da  me  discusso  nel  Trattalo  di  que- 
st' ultima  malattia. 


8.  Vedi  il  Trattato  delle  febbri  intermit- 
tenti , Capo  11.  § XXXVIll.  N.  XX.  nota. 

f.  Sghnorréb  ( Chronik  der  Seuchen.  Th.  2. 
p 509.  ) dire  : » In  Nordamerika  behandelté 
Hr.  Reso  . hàufìg  e in  remittirendes  Gallen- 
fieber , bey  welehem  er  wiederholt  zur  A der 
Hess , dodi  scheint  ihm  nodi  nìchts  ausseror- 
dentliches  dabey  aufge fallen  zu  seyn.  In  Nevx- 
york  aber  nannte  man  vielleicht  aber  auch 
erst  spàter  ein  solches  remittirendes  Fieber  , 
an  welehem  zweghundert  Personal  starben  , 
clas  gelbe  Fieber  , iibrigens  làsst  sich  aneli 
aus  der  Besdireibung , die  Chisholm  von  dem 
epidemisehen  Fieber  auf  der  Insel  Grenada 
giH,  durchaus  nichts  anriers,  als  ein  et- 
was  unregelmàssiges  Wechselfieber  erleen- 
nen. 

1.  ” Alle  gallìchten,  im  Sommer  herrschen- 
den  Silmpf "fieber , haben  eine  so  grosse  Aehn- 
lichkeit  mit  dem  gelben  Fieber,  dass  die  en- 
glischen  Aerzte  , welche  im  Salire  i809,  den 
Feldzung  nudi  Holland  mitmachten.  und  das 
gelbe  Fieber  friiher  oft  in  Ifestindien  und  Spa- 
nien  beobachiet  batten,  kein  Bedenken  trugen 
zu  erklàren,  dass  die  auf  der  Insel  JFalcheren , 
nach  heissem  Sommer  bey  Beyenzeitherrschen 
de  hitzige  und  anhaltende  Krankheit , ivenn  sie 
der  Milze  und  Trockenheit  der  Wendekreise 
aus  gesetzt  w et den  konnte,  sich  genau,  so  wie 
das  gelbe  Fieber  verhaUen  wiirde.  » ( Magasin 
der  auslcindischen  Liter  a tur  der  gesammten 
Heilkunde.  B.  1,  p.  i8(ì.  ).  Si  ha  un  recen- 
tissimo esempio  di  questo  genere  nell’ epi- 
demia della  febbre  estiva  che  nel  1826  spopolò 
la  Frisia  orientale  ed  il  Belgio.  ( G . J • Mor- 
der, en  J.  M.  a Roelatvts  , Bydragen  tot  de 
geschiedenis  der  thans  in  ons  vadertand  heer- 
schende  ziekte.  Boiterdam  i826.  — H F, 
ThysseN  , observations  analomiques  sur  la 
fèvre  regnante  dans  quelques  parties  des  pro- 
vinces scpientrionales  du  royaume  des  Pays 
Bas.  In  Amsterd.  Konst  en  Letterbode  nel 
Journal,  de  Bruxelles  i9  Jlecemhre  482(5.  — 
J . c.  G.  Fkicke  , Ber ich t un  den  llambur * 
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favi^lìa  che  il  miasma  paludoso  sia  stato  ritenuto  come  causa  della 
h bbre  gialla  , e che  siasi  vantato  contro  di  questa  febbre,  quale  spe- 
cifico, la  corteccia  peruviana  *,  e che  anzi  si  sia  dichiarato  la  febbre 
gialla  altro  non  essere  propriamente  che  una  febbre  intermit- 
tente perniciosa2.  Ma,  giusta  la  nostra  definizione,  la  febbre  gialla 
costituisce  un  morbo  emulo  della  peste  3 , quasi  sempre  destituito 
di  sintomi  prodromi  ( proprj  delle  febbri  intermittenti  4) , privo  di 
intermittenze  periodiche  5,  e che  mostrasi  ribelle  alla  china  6. 

III.  Che  se  in  Europa  venne  per  gran  tempo  confusa  la  febbre  Dfstinz. 
nervosa  col  tifo  , qual  maraviglia  se  agli  antipodi  si  confonde  la  lcb* 
lebbre  biliosa  colla  febbre  gialla  ? Grandissima,  per  verità,  è la  so-  infiammat. 
miglianza  che  esiste  fra  queste  febbri , massime  quando  la  prima 
passa  in  fiebitide  , e che  perciò  assale  a ino’  della  febbre  gialla  il 
sistema  dei  vasi.  Aggiungasi  che  la  febbre  biliosa  reumatica-infiam^ 
matoria  ( il  causus  degli  antichi)  è essa  pure  una  malattia  dei  paesi 
caldi  7 (e  della  state  8).  Non  mancano  però  sintomi  per  distinguere 


tjischen  Gesundheitsroth  , iiber  die  epidemi- 
schen  Krankheiten  Hollands  und  Ostfrieslands , 
wtìhrend  des  Sommers  nnd  Herbs tes  1*26. 
Jìamb.  1826  e Magazin  der  ausldndischen 
Literatur  der  gesammten  Heilkunde  von  Ger- 
son  , und  lius  , Jan.  — inni  1827.  — Epi- 
demia quaeanno  MDCCCXXVI  urbem  Grò. 
ningam  adflixit  , in  brevi  conspectu  po.sita 
a G.  Barker  , Professore  medici  nae.  Gro- 
ningaei826,  8.  E Delectus opuscul.  ad  praxin 
medicaio  specfantium  antehac  apud  gentes 
exteras  editorum  , quae  in  medicorum  lta- 
liae  commodum  collegi t Jos.  Fraink,  Voi.  HI. 

— De  Volksziekte  , welke  in  het  Jaar  1826. 
te  Groningen  geherrscht  heeft , in  het  Kart 
beschreven  door  G.  Barker.  Groningen  1826. 

— Algemeen  Overzigt  der  epidemische  Ziekte, 
welke  in  het  Jaar  1826.  te  Groningen  geheer- 
scht  heeft  j door  E.  J.  Thomassen  a Thues- 
sunk.  Groningen  1827,  — Ben  JVoord  ami  de 
jonghere  Friessche  Genesskundigen  , over  de 
Behandelìng  der  thans  in  deze  Provinzie  lieers- 
chende  Zietke  van  J.  Vitringa  Coulon,  Leeu- 
warden  1826,  8,  — Het  Woovd  aan  de  jongere 
Friessche  Geneeslnmdigen , over  de  Pehande- 
ling  der  thans  in  deze  Provincie  licer schende 
Ziekte,  van  J.  Vitringa  Gonion  , onderzocht , 
en  als  Bydrage  tot  de  geschiedenis  dczer  ziekte 
aangehoden . door  G.  L,  Bidder,  Breda  1827. 

— Beknopt  Versing  van  de  ziekten  , welke  te 
Iloorn-zoowel  als  te  Sneek  waargenommen  zyn, 
door  T.  A Jorritsmv  , Amsterdam  1827  , 8. 

— Distocia  epidemiae  maiignae  arino  1826, 
severae  observatae,  conscripta  a F.  A.  L. 
Pópren  , Bremen  1827,  8,  E nel  mio  delec- 
tus opuscol.  già  citato. 

n Cfr.  §.  VII.  No.  %\l, 

2.  Extraii  dame  lettre  sur  la  fièvre  jaune  , 


ferite  de  Madrid  sous  la  date  du  il  novem- 
bre 18i9  par  le  docteur  Mariano  Lagasca. 
( Journal  general  de  médecinefrangaise  et  étran 
gòre , T.  69.  — 8.  de  la  ìe  serie,  No.  277,  Di- 
cembre, 1819.,  p.  406J. 

3.  » In  this  respect  (of  mortality ) the  epide- 
mic in  question  takes  the  precedence  of  the  fila- 
gne : for  on  a population  of  16,000  civil  aycl 
military,  at  Gibraltar , the  mortality  in  1804. 
was  600  ; a proportion  considerably  above  the 
umal  devastation  of  the  pestilence  of  the  Le- 
vant. » (Blaine,  1.  c.,  p.  not). 

4.  •<  Non  è preceduta  Ja  febbre  gialla  da 
una  sensibile  indisposizione,  o da  sintomi 
forieri  della  malattia. « (Palloni,  Memoria., 
p.  64.). 

5.  ff  Manca  della  intermittenza  periodi- 
ca, propria  alla  perniciosa.”  (Dello  stesso, 
p.  65.). 

6.  » Né  si  vince  come  questa  (la  febbre  in- 
termittente) con  la  corteccia  peruviana.» 
(Dello  stesso,  p.  64.). 

7.  In  inglese:  The  country  fever.  — « La 
fièvre  jaune  est  plus  ciccidentelle  au pc  Antilles 
que  les  fièvres  bilieuses  ....  Cesi  ctussi  sur 
les  fièvres  bilieuses  eque  se  portaìt  principale- 
ment  V attention  des  prciticiens  dans  les  colo- 
nies. avant  eque  la  fièvre  jaune , qui  nsy  ètait 
pourtant  pas  incornine,  y clevint  ctussi  frequen- 
te. Les  fièvres  bilieuses  en  generai  étaient 
alors  considérées  com  me  les  maladies  d’ac- 
ci ima  temoni.  » Keraldren,  1.  c -,  p.  24.)  Alle 
febbri  biliose  apparteneva  senza  dubbio  la 
malattia  descritta  da  C.  C.  Yates,  fi.  c.) 
Intorno  alla  febbre  biliosa  epidemica  di 
America  merita  di  esser  letto  S,  Agnew  , 
nel  : American  medicai  recorder.  Voi.  a i825. 

8.  F.  W Schweiggkr  Seidel,  De  febei um 
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runa  dall’altra  queste  malattie.  — La  biliosa  incomincia  con  sintomi 
prodromi,  ha  sollievo  dal  vomito  e dalla  diarrea*,  presenta  un  color 
giallo  (massime  se  havvi  nello  stesso  tempo  epatite1),  a mo’  del- 
Titterizia , e con  un  conveniente  metodo  di  cura  può  condursi  a 
buon  termine:  al  contrario,  la  febbre  alla  quale  compete  a buon 
diritto  il  nome  di  gialla , invade  improvvisamente,  ha  per  peggiori 
sintomi  il  vomito,  la  diarrea  e P emottisi2,  presenta  un  color  giallo 
tirante  al  rosso-fosco  ( simile  a quello  di  cui  pare  tinta  la  faccia  di 
un  uomo  sano,  che  venga  illuminala  in  un  luogo  oscuro  da  una 
fiamma  di  alcool  e sale  3 )i)  e percorre  i suoi  stadj  più  o meno  ri- 
belle a tutti  i soccorsi  dell’arte  finora  conosciuti4.  — Si  disse  che 
una  tal  febbre  non  differiva  dall5  altra  se  non  per  un  maggior  grado 
di  forza  5.  Eppure  nulla  havvi  di  più  lontano  del  vero  ! Poiché 
esiste  la  febbre  gialla  legittima , che  è di  gran  lunga  più  mite  della 


a©stivarum  origine  atque  natura.  (Nel  1762. 
l’estate  era  caldissima.  Al  suo  declinare 
nelle  stesse  terre  di  Haller,  comparve  una 
febbre  epidemica,  accompagnata  da  sintomi 
di  polmonia,  vomiturazioni,  vomito  e cefa- 
lea, che  ammazzava  in  ventiquattro  o in 
quarantott’  ore,  facendo  diventar  gialli  gli 
occhi  e tutta  la  superficie  del  corpo.  Haller, 
Opusc,  min.,  Voi.  Ili,  obs.  70,  p.  372.;.  Altri 
esempi  simili  di  febbri  che  rendono  giallo 
il  corpo  vengono  narrati  da  Romberg  (Eph. 
nat.  cur.  dee.  Ili,  a.  9.  e 10,  obs.  107.;,  Sar- 
cohe,  (Hist,  morb,  ann.  1764.  Voi.  I.)  , Bu- 
chholz  , ( Nachrichten  von  dem  herrschenden 
Blech-und  Erostfieber , p.  64.  PFien  775.), 
Closset  (Mohrenheim’s  IFienerische  Beitrage 
zur  Arzneykunde.  Th.  2 p,  68  ) * Rigler  , 
(Constitut.  epidem.  Siles.  Austriac.,  p.  28.;, 
Renard,  (Hcfeland’s  , Journal  der  prakf- 
Heilkunde  B.  24.  St  5.  p.  152.),  JZungenluh- 
ler,  (Dello  stesso,  b 25.  St.  4,  p.  90 ),  For- 
ney (Med.  Ephemerid.  v.  Berlin.  B.  1.  Hefl 
2.),  Bboussonet,  (Journal  generai  de  mèdécf- 
ne . Fol  li,  p.  204.)  etc. 

i.  « Nel  settembre  delPanno  prossimo  pas- 
sato, mentre  io  visitava  vicino  alla  Pescheria 
un  malato  di  febbre  acuta  e colorito  di 
giallo  itterico,  la  quale  progredì  sino  al  2j. 
giorno  di  malattia,  e guarì  col  metodo  anti- 
flogistico, e mentre  nello  stesso  tempo,  uni- 
tamente ad  altri  professori , assisteva  un 
infermo  nella  strada  dellaLibreria,esso  pure 
affetto  da  febbre  acuta  e tinto  di  giallo,  la 
quale  andò  fino  al  39  giorno  in  cui  mori, 
un  altro  medico  visitava  in  Barcelonetta 
un  malato  di  febbre  biliosa  di  un  carattere 
pernicioso,  e di  un  tipo  alquanto  intermit- 
tente, accompagnato  da  itterizia  con  un 
calore  decisissimo:  la  malattia  progredì  con 
qualche  segno  d’infiammazione  di  fegato. 


ed  il  malato  mori  con  sintomi  adinamie!; 
così  risulta  dalla  relazione  registrata  negli 
atti  letterarj  di  questa  reale  Accademia  me- 
dico-pratica. Si  parlava  con  molto  interesse 
e premura  di  questo  infermo,  per  abitare 
il  medesimo  in  quel  quartiere,  in  cui  sulle 
barche  del  porto  aveva  incominciata  l’epi- 
demia nel  i821.  Il  medico  presentò  all’  Ac- 
cademia in  una  pubblica  seduta  la  camicia 
di  quel  malato  quasi  totalmente  tinta  di 
giallo:  dissi  all’  istante,  che  appunto  per 
essere  la  camicia  gialla,  l’ammalato  non 
aveva  la  febbre  di  tal  nome,  giacché  gl’in- 
fermi di  febbre  gialla  non  tingevano  col 
loro  sudore  i panni  di  quel  colore  , come 
avevamo  avuto  occasione  di  osservare  nel 
i82i,  Il  malato  prese  la  china,  e morì  molto 
più  al  di  là  del  primo  settenario.  « (Bah!, 
Discorso,  1.  c. , p.  119.). 

2.  » Il  vomito  nero  e il  trasudamento 
sanguigno  dalle  gengive,  dalla  lingua,  dai 
punti  lacrimali,  dagli  orecchi,,  dai  pori  cu- 
tanei della  fronte,  sono  proprj  di  lei,  e dif- 
feriscono sommamente  dalle  epistassi,  dalle 
emorragie  intestinali  e dai  vomiti  biliosi 
che  s’incontrano  nelle  altre  febbri.  » (Pal- 
loni, Memoria,  p.  64.). 

ó.  « 27je  countenance  of  any  perspn  with  a 
florid  complexion  during  the  burning  of  spi- 
rit of  wine  and  salt  in  a dark  room.  » (Pym, 
1.  c.). 

4.  « Percorre  tre  stadj  distinti  e periodici, 
come  gli  altri  contagj.  » (Palloni,  Memoria ., 
p-  64.). 

5.  « Risulta  quindi  confermata  ulterior- 
mente l’analogia  e l’identità  (salvo  il  diffe- 
rente  grado)  delle  febbri  biliose  colla  gialla 
americana.  »»  (Tommasim  , 1.  c. , p.  87,).  Gli 
si  aggiunga  Schwèigger  Seidel,  I,  e. 
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febbre  biliosa  e così  costituita,  che  non  obbliga  nemmeno  a letto 
p ammalato2.  Laonde  è proprio  necessario  di  stabilire  la  differenza 
reale  che  esiste  tra  la  febbre  biliosa  e la  febbre  gialla  5. 


« TTistoire  medicate,  etc.,  p.  361.  Chapitre 

I.  Première  variété  de  la  fièvre  jaune.  Exposé 
de  la  maladie  avec  les  sxjmptòmes  les  plus  lé- 
gers , 

2.  Non  ne  sarà  nulamente  sorpreso  colui 
che  si  ricorda  della  pestis  cosi  detta  beni - 
y nae. 

3.  « Essa  ha  un  cara  fiere  suo  proprio  essen- 
ziale e costante.  E per  conoscerne  la  diffe- 
renza assoluta  dalle  remittenti  biliose,  dalle 
intermittenti  perniciose,  dai  tifi  navali  e 
petecchiali  , e da  tutte  le  febbri  atassicbe  ^ 
e adinamiche,  non  si  ha  che  osservarla  da 
vicino  una  sola  volta  senza  il  fascino  della 
prevenzione  : ed  eccone  il  quadro  dietro 
natura  — Dopo  una  delitescenza  di  qual- 
que  giorno,  o non  sentita  o inavvertita  dal* 
1’  individuo,  invasione  brusca,  per  lo  piti 
nella  sera  e n ella  notte.  1 giovani  robusti 
preferiti  ai  deboli  . ai  vecchi , alle  donne , 
ed  ai  bambini.  Un  corso  distinto  in  tre  stadj 
regolari  ( se  dia  tempo  a spiegarli  ed  a per- 
correrli) proprio  dei  contagi  per  la  loro 
azione  chimico-fisica,  vale  a dire  stadio  di 
irritazione,  stadio  di  assimilazione  ed  espul- 
sione, stadio  dì  miglioramento  o di  disso- 
luzione. Nell’ingresso,  febbre  con  freddo, 
dolo  re  acutissimo  di  testa,  ai  lombi,  ed  alle 
estremità;  sete  ardentissima,  cardialgìa, 
smania  universale  e vomiti  muccosi.  Alla 
fine  del  terzo  giorno,  diminuzione  e spesso 
cessazione  momen  tanca  di  febbre  e degli  al- 
tri sintomi:  ed  allora  comparsa  non  d’  it- 
terizia semplice  (come  in  alcune  febbri  ti- 
fiche o perniciose  non  di  rado  s’incontra), 
ma  di  una  eruzione  o snffusione  giallo-ros- 
sastra alla  cute,  prima  nella  faccia  e nel 
collo,  poi  nel  petto  e nel  rimanente  del 
corpo;  indi  o corso  più  benigno  o soprav- 
vegnenza  di  sintomi  di  dissoluzione;  sti- 
tichezza di  ventre,  vomito  nero  di  materie 
aeri  s simile  alla  feccia  del  caffè,*  dolori  al 
fegato  ed  all’  epigastrio;  abbassamento  pro- 
gressivo dei  polsi,  emorragìe  nasali,  e in- 
testinali, e non  di  rado  trasudamento  san- 
guigno dalle  gengive,  dalle  caruncole  la- 
crimali, e dai  pori  cutanei  della  (fronte 
(lo  che  esclamar  fece  all’ Euripide  toscano 
— Gio.  Batista  Niccoli n i:  La  Pietà,  Cantica, 
scritta  in  quella  funesta  circostanza,  v.  An- 
tologia di  Firenze.  No.  XXVI  - : 

ahil  n’  esce  a stento 


In  un  col  sangue  1’  ultima  parola,) 
li  ngua  soleata  di  strisce  nerastre;  occhi  gial- 
lo-sanguigni spaventevoli;  dilatazione  di 
pupille,  e qualche  volta  cecità;  orine  fulig- 
ginose e scarse;  voce  lamentevole;  fisono- 
mia  di  scoraggiamento  e di  terrore;  rara- 
mente delirio;  polsi  sfuggevoli  al  tatto; tre 
more  di  tutto  il  corpo;  l’aria  della  espirazio 
ne  fredda;  fetore  cadaverico;  convulsioni, 
sudori  freddi  e morte.  Emula  della  peste,  io-, 
la  vidi  uccider  non  pochi  in  ventiquattro 
e quarantott’ ore  ; i più  in  tree  cinque 
giorni , confondendosi  tutti  gli  stadj  e spie- 
gando una  somma  violenza.  Al  di  là  di  que- 
st’ epoca  faceva  il  male  il  suo  corso  rego- 
lare e periodico  o per  la  morte  o per  la  gua- 
rigione. Con  questo  treno  di  sintomi  essa 
cominciò,  proseguì,  e terminò:  e dal  prin- 
cipio alla  fine  non  differì  che  nella  degra- 
dazione della  forza  e della  mortalità.  Re- 
gnò contemporaneamente  il  vajuolo,  ma 
non  alcun  altro  genere  di  febbri.  L’anato- 
mia patologica  offri  tutti  quei  segni  e con- 
seguenze che  si  riscontrano  nei  morti  di 
contagio,  vale  a dire  gli  effetti  di  un  ve- 
1 eno  che  mina  alla  distruzione  del  princi- 
pio vitale  , e della  inutile  reazione  di  quel- 
lo. Perciò  si  videro  le  tracce  cancrenose  in 
quasi  tutti  gU  interni  visceri,  ma  special- 
mente  nel  sistema  gastrico  ed  epatico;  un 
sangue  atro  e disciolto;  ed  una  fibra  che 
passava  in  momenti  allo  sfacelo.  Veruna 
notabile  lesione  nel  cervello  e nel  cervel- 
letto, e solo  maggior  mollezza  nel  loro  tes- 
suto : niuno  straordinario  ingorgo  nei  vasi 
del  cerebro  e delle  meningi:  una  sierosità 
sanguinolenta  nella  cavità  vertebrale  Que- 
ste ultime  circostanze,  da  molti  rimarcate 
in  tal  malattia,  parmi  che  costituiscano 
una  differenza  della  febbre  gialla  da  tutte 
le  altre  febbri  tifiche  e maligne.»*  (Pallo- 
ni, Mem.  p.  57  seq .).  Cfr.  Glabe,  1.  c.  —Walsh, 
account  of  a malignant  fever  at  Quebec  in 
1 80S.  (Med.Journ.  T , ’5  ).  — Matth  . Brown, 
med.  topography  of  the  country  Mohawk. 
( Amer.  recorder.  T.  4.  p.  175  ).  Matthaei  , 
op.  c.  Th.  i.  p.  453.  ove  risponde  alla  que- 
stione: — « 1st  es  (das  gelbe  Fieber)  eine  ei- 
g enthiimliche,  specifische  Krankheit,  oder  nur 
ein  st'àrkerer  Grad  des  in  den  heissen  Clima- 
te n einheimischen  inter  mit  tir  end  en  und  remit- 
lirendcn  galliehttn  Fitbetsl  » 


Distinz. 
dal  tifo 
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Distinz.  IV.  Si  sostenne  già  da  lungo  tempo  che  tra  la  peste 1 * *  4 e la  febbre 
dalla  peste  gialla  esistesse  delP  analogia  2.  Ma  anche  qui  non  mancano  segni 
differenziali 3 , tra  i quali  emergono  i bubboni , gli  antraci  ed  i 
carbonchi , propri  esclusivamente  della  peste  orientale.  Forse  po- 
trebbe giovare  a distinguerle  anche  quella  particoìar  tinta  bian- 
castra comune  nella  peste  \ che,  se  non  andiamo  errati,  non  fu 
notata  nella  febbre  gialla. 

V.  Si  disse  che  il  tifo  nautico  sia  stato  dichiarato  febbre  gialla  5. 
Un  tale  errore  sarà  facile  principalmente  quando  il  tifo  è accompa- 
gnato da  color  giallo  degli  occhi  e della  cute6.  — Un  errore  di 
tal  fatta  potrebbe  per  avventura  sembrar  meno  importante  dachè 
comunemente  si  ritiene  che  la  febbre  gialla  altro  non  sia  che  una 
specie  di  tifo  [typhus  icterodes,  typhus  tropicus.  Ma  pure  nulla  v'ha 
di  più  lontano  dal  vero,  imperocché,  cosa  direbbero  i magistrati  di  quel 
medico  che,  iocaricato  di  determinare  una  febbre  dichiarasse  trattarsi  di 
febbre  gialla,  quando  realmente  si  tratta  di  tifo,  o viceversa?  Onde  di- 
stinguere Puna  dalP  altra  queste  due  malattie,  potremo  stabilire  : Che 
nel  tifo  il  corso  della  malattia  è più  lungo  — maggiore  lo  stupore 
■ — - più  frequente  il  delirio  — più  costanti  le  petecchie  - — e che 
queste  compajono  più  prontamente}  — il  color  giallo  è simile  a 
quello  dell’itterizia  7,  e , quanto  alla  necroscopia  , il  cervello  pre- 
senta maggiori  guasti}  nella  febbre  gialla  poi  più  forti  sono  i do*- 


1 • « On  doit  remarquer  dans  V bit  erta  de  la 

science  et  pour  servir  à l'histoire  de  la  mala- 

die,  qu’en  ce  moment  (1825.)  pour  la  première 
foìs,  la  fièvre  jaune  ties  Antilles  et  la  peste 
d’Egypte  ont  surgi  ensemble  sur  un  mème 
point,  après  avoir  traverso,  l'une  l' océan  Jtlan- 
tique,  et  Vanire  la  Mediterranée,  et  que  toutes 
deux  , par  urie  reunion  doni  les  annales  du 
monde  ri av aleni  pas  encore  d'ex  empi  e.  se  trou- 
vent  soumises  àia  fois  dans  l'un  de  nos  ports 

(Marseille)  à l'empire  des  mesures  sages  et 
prudentes  qui  ne  tarderont  pas  à en  étouffer 

le  germe.  » ( Bulletin  des  sciences  médìcales. 

i£25  Joùt,  p.  357 .). 

2.  « La  peste  noire  de  H34  , où  il  y avait 
des  vomissemens  continuels,  des  hèmorrhagies 
nasales,  orales,  etc  , des  defections  alvines  noi- 
res,  jaunes , ou  cendrées , et  la  peste  bilieuse 
du docteur  Pare,  qui  s' accompagnait  de  vomis- 
semens de  bile  verdàtre,  de  cardialgie,  de  cou- 
leur  jaunàtre  des  yeux , rarement  de  bubons  , 
fréquemment  de  charbons , et  par  fois  d'uno 
moliesse  extraordinaire . d'une  teinte  j aunasse 
et  cadavérique  de  la  peau . ne  devraient  elles 
pas  ótre  regardées  cornine  intermédiaires  entre 
la  peste  du  Levant  et  la  fièvre  j auneì  Ne  trou- 
verait  on  pas  encore  un  mélange  de  symptómes 
de  l une  et  de  l'autre  dans  la  fièvre  putrìde- 
maligne  décriée  par  Mirra,  et  notamment  dans 
lu  peste  qui  regna  à Lisbonue  en  1725,  et  qui 


avait  pour  symptóme  propre  et  particulier  des 
vomissemens  noirs,  ainsi  eque  dans  celle  de 
Marseille  en  1720,  qui  très-souvent  se  montra 
accompagnèe  de  lègères  epistaxisl  Foy , Journ  , 
de  méd.,T.  LXf.  p.  552.  — S,  R.  de  mèd.  5780, 
1781.//.  p 215.  — PUGNE!  . 1.  C.,  p.  126.  428.  » 
f Bai, me,  1.  e.,  p.  55.  not.  4).  CFr.  anche 
Townsend,  diagnosis  of  plague  and  yellow -fe- 
ver. ( Francis  and  Reck , Newyork  med.  and 
plugs.  Journal  1825.  March).  Robert  , Guide 
sanitaire  etc. 

3.  Towhsend  (\.  o.)ne  instituì  molte,  alky 
quali  peraltro  non  si  potrà  sottoscrivere. 

4.  V.  il  trattato  della  peste  §.  111.  N.  D. 

5.  § XII.  N.  Ili, 

6.  « This  color  of  the  skin  is  not  quite 
unknown  in  fevers  in  other  parts  of  the  world, 
even  in  cool  or  temperate  climates.  I have  met 
with  it  in  London  , both  in  my  hospital  and 
private  practice  , several  istances  of  it  have 
occurred  in  the  typhous  fever  which  lately  pre- 
vailed in  Edinburgh.  Dr.  Cleghornmet  vith  a 
few  examples  of  it  in  the  endemick  of  Minor- 
ca. But  it  is  only  in  the  West  Indies  that  it  is 
met  with  as  a general  and  characteristic  sym- 
tom  of  the  endemic  and  epidemic  fevers  of  the 
country.  In  this  sense  it  is  unknown  even  in 
all  other  intertropical  regions.»  (Blake,!.  e., 
p.  135  ). 

7.  (Cap.  I.  §.  II.  No.  III.) 
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lori  del  capo , del  lombi,  e massime  degli  arti}  — più  molesto  è il 
calore  interno  : si  osservano  sempre  vomito , emorragie , difficoltà 
di  orinare,  e color  di  zafferano  sparso  su  tutta  la  cute,  e,  quanto 
all’autopsia,  i fenomeni  morbosi  più  rilevanti  si  presentano  nel  mi- 
dollo spinale:  ma  , siccome  tali  fenomeni,  quando  si  presentano  sol- 
tanto in  uno  o due  ammalati  o cadaveri,  possono  per  avventura  riscon- 
trarsi anche  in  altre  malattie , così  inculchiamo , che  si  cerchi  di 
stabilire  la  diagnosi  principalmente  daW  indagine  delV  origine  del 
male.  Dicano  altri  se  sia  vero  che  il  tifo  europeo  si  riscontra  rarissime 
volte  nelle  Indie  occidentali  e solo  portatovi  dalle  navi  europee2} 
noi  frattanto  siamo  del  parere  di  coloro  , i quali  sostengono  non 
Svolgersi  mai  in  Europa  la  febbre  gialla  genuina  3,  ma  esservi  seni- 


pre  p«  i tala  dalle  avi  4. 


1.  « The  fevers  procedine  from  long  confi' 
ned  human  effluvia , seldom  originate  in  the 
West  Indies;  for  the  heat  of  the  atmosphere 
is  such,  that  it  is  not  necessarxj  to  exclude 
the  fresch  air,  as  in  Europe  , and  other  tem- 
perate climates.  » (Blank,  1.  c.,  p.  158 ).  Ho 
già  avvertito  (Cap.  j.  §.  i.No  V.,  not.  28.) 
che  il  tifo  arrivò  in  America  dalla  Spagna 
nel  1565. 

2.  « Such  fevers,  therefore,  have  become  epi- 
demic, there,  onlxj  in  consequence  of  infection 
occasionali xj  generated  and  imported  by  ships 
under  peculiar  circumstances  of  crowding,  and 
filth,  exasperated  bxj  the  lenghl  of  the  voxjage, 
and  various  hardships  affecting  the  minds  , 
and  bodies  of  the  crews,  and  passengers.  Exam- 
ples of  these  casual  incidents  are  to  be  found 
in  the  historxj  of  the  different  maritime  po- 
wers, who  have  planted  colonies  in  this  part 
of  the  xvorld.  ('Blank,  1.  c.). 

3.  «Voi  che,a  malgradodi  tanti  fatlie  tan- 
taevidenza,  non  credete  al  contagio, egra* 
tuitamente  asserite  che  la  febbre  gialla  può 
svilupparsi  anche  fra  noi  in  una  data  lo- 
calità per  cause  insite  e naturali;  che  non 
vedete  in  essa  che  una  malattia  endemica 
e di  ordinaria  infezione  diaria;  e pubbli- 
cate che  i bastimenti  ov’essa  essiste,  messi 
a libera  pratica  , non  possono  comuni- 
carla né  per  mezzo  degli  uomini,  nè  delle 
merci  , permettetemi  che  francamente  io 
ve’ 1 neghi  , e vi  sfidi  a provarlo  con  fatti 
autentici  e positivi.  Vi  avverto  però  esser 
necessario  che  da  voi  si  dichiari  se  la  feb- 
bre tropica  é identica  a quella  di  Cadice, 
di  Barcellona  e di  Livorno.  Negandolo,  ne 
determiniate  la  differenza  : affermandolo  , 
dimostriate  che  mai  essa  non  ci  fu  colà 
importata  ; e che  esistono  in  Gibilterra,  in 
Lisbona,  in  Cadice,  in  Barcellona  ed  in  Li- 

Vol.  1.  Parte  li. 


vorno  le  condizioni  medesimeche  la  fanno 
nascere  fra  i tropici.  Vi  prevengo  che  tro- 
verete dovunque  un’  infinità  di  paesi  ove 
s’incontrano  e fogne  esalanti  dei  fetidi  gas, 
e cimiterj,  e centri  di  putrefazione,  e stra- 
de mal  proprie  , anguste  e poco  ventilate  , 
e in  queste  appunto  la  porzione  più  mise- 
rabile del  popolo  ammassata,  e negli  ultimi 
mesi  estivi  una  temperatura  umida  e calda 
(cause  locali  d’  infezione  d’aria  da  cui 
voi  fate  derivare  la  febbre  gialla),  ma  con- 
verrà che  rendiate  una  chiara  e persua- 
dente ragione  del  come  e perché  di  tanti 
paesi  alla  medesima  temperatura  , nello 
stesso  livello  e vicinanza  al  mare,  nello 
medesime  ed  anco  peggiori  condizioni,  in 
pochissimi  soltanto  le  stesse  cause  diano 
origine,  e fortunatamente  assai  di  rado, 
ad  un  morbo  da  voi  creduto  non  contagioso 
che  miete  la  vita  d’  intiere  popolazioni, 
vi  avverto  in  fine  che  i fatti  e le  ragioni 
che  voi  addurrete  appartengono  esclusiva- 
mente  alla  vera  febbre  gialla  e non  a ve- 
run’ altra  specie  di  malattie  endemiche  o 
epidemiche.  » (Palloni  , Memoria.  , p.  55  t 
seq.).  — *»  Risulta  adunque  che  la  febbre 
gialla  non  si  osserva  indigena  in  questo 
paese  (Spagna).  Né  tal  non  si  vide  mai  nell’e- 
pidemia dell’esercito  del  Rossiglione,  e della 
Catalogna  quando  avevamo  più  di  venti- 
tremila  soldati  malati  negli  spedali  di  cam- 
pagna e moltissimi  abitanti  attaccati  dal 
tifo  . . . nè  malato  di  febbre  gialla  fu  ve- 
duto neppure  fra  le  molte  migliaja  d’  in- 
fermi , che  avevamo  nella  guerra  dell'  in- 
dipendenza ...»  Bahi,  discorso,  1.  c p.  IH.). 

4.  « Has  this  malignant  epidemic  ever  ari- 
sen , except  in  sea  - port  towns  Ì No.  >» 
( Blanb,  1.  c. , p.,  183,). 
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VI.  Siccome  nei  luoghi  infetti  dalla  peste  diventano  sospetti  an- 
che coloro  che  hanno  dei  bubboni  venerei  , cosi  anche  P itterizia 
incute  timore  nei  paesi  ove  domina  la  febbre  gialla.  Ma  nell’  itte- 
rizia gli  occhi  diventano  subito  gialli  , e Porina  tinge  in  giallo  i 
pannolini  *,  locchè  non  si  osserva  nella  febbre  gialla  K 

VII.  In  quella  maniera  che  la  peste  e il  tifo  , sebbene  sieno 
malattie  specifiche,  pure,  secondo  le  diverse  circostanze,  presentano 
ini’  indole  differente,  così  avvien  anche  della  febbre  gialla.  Una  tal 
varietà  sembra  doversi  ripetere  meno  dal  clima  2 che  dal  diverso 
genio  delPepidemia.  Comunque  sia  la  cosa,  ciò  che  richiede  tuttala 
nostra  attenzione  nella  febbre  gialla  sono  le  diverse  infiammazioni 
che  Paccompagnano,  e principalmente  quelle  del  ventricolo  e degli 
intestini.  Egli  è pur  probabile,  che  spesso  le  ecchimosi  avvenute 
sulla  superficie  dei  visceri  sieno  state  ritenute  per  infiammazioni  e 
cancrene  ; ma  non  bisogna  figurarsi  che  cosi  sieno  sempre  andate 
le  cose.  Qual  maraviglia  poi  che  la  febbre  gialla  attacchi  in  tutti 
particolarmente  il  tubo  alimentare,  come  la  scarlattina  attacca  le 
fauci , il  morbillo  i bronchi , e va  dicendo  ? 


1.  « Nella  córrente  estate  entrò  nello 
«pedale  militare  di  questa  piazza  un  infer- 
mo del  presidio  della  cittadella,  con  segni 
apparenti  di  gastricismo  e con  giallo  colore 
della  cute,  che  divenne  più  fosco  nei  suc- 
cessivi tre  giorni,  onde  il  medico  che  lo 
visitava  mi  fece  participare  questa  circo- 
stanza. Prima  ancora  di  vedere  il  malato 
non  esitai  un  momento,  come  mi  espressi 
al  medico  di  guardia  , a dire  diesi  sarebbe 
trovato  quegli  affetto  da  itterizia;  e tosto 
che  lo  vidi  mi  confermai  nel  mio  giudi- 
zio; lo  trovai,  cioè,  con  esaltamento  di 
forze,  e con  segni  evidenti  di  gastricismo, 
con  giallezza  la  più  decisa  degli  occhi  e 
della  pelle,  propriamente  itterica,  con  ori- 
ne che  tingevano  i lenzuoli  del  suddetto 
colore;  lo  che  non  si  osservò  nei  nostri 
malati  di  febbre  gialla  di  1821  , mancando 
inoltre  il  sintomo  caratteristico  dell’inje- 
zióne  sanguinolenta,  o rosso  gialla  della 
congiuntiva,  preludio,  o segno,  a mio  av- 
viso , di  un'eguale  injezione  negli  altri 
vasi  capillari  dell’organismo,  segnatamente 
della  cute  e del  canale  gastroenterico,  o 
della  sua  tunica  muccosa.  » (Bau!  , 1.  c. , 

p.  117.  ). 

2.  ••  Ressemblence  exacte  dans  les  causes 
de  la  maladie  de  la  Catalogne  et  des  Antilles; 
in  One  correspondance  dans  les  èpoques  de  V in- 
vasion et  de  la  cessation  des  épidèmies , tant 
en  Europe  < pie  dans  les  états  de  Vunion.  Dans 
es  Deux  Mondes  , debut  brusque  sans  éiut 


d’ incubai  ion-  M'me  division  en  trois  péri  a- 
des  . mème  durée  de  la  ftèvre  , mi  me  type  , 
méme  terminaison  . marne  prognostic.  Point 
de  moyens  de  guerison  connus  et  fondus  sur 
les  succès  : mèmes  phénomènes  dans  les  obser- 
vations cadaveriques.  qui  peuvent  ètre  com- 
parées , Les  symptómes  caractéristiques,  dans 
les  deux  maladies  sont  la  douleur  frontale,  la 
rachialgie  , les  doxdeurs  profonds  dans  Pépi - 
gastre  et  autour  de  l'ombilic  , les  eructations , 
fréquentes  et  les  nausées . les  vomisstmens 
d’abord  muqueux  . quelquefois  bilieux , puis 
sanguins  . enfin  brunàtres  ou  noirs  ; la  con- 
stipation et  . sur  la  fin  des  evacuations  alvi- 
nes  de  matières  noires.  la  suppression  des  uri- 
nes ; les  hémorrhagies  passives  dJun  sang 
noir  et  fluide  , par  le  nez . la  banche  , l'èsto- 
mac,  les  intestins,  la  vessie\  rarement  les  pou- 
mons  ; les  hémorrhagies  souscutanées  et  sous- 
épidermiques  , Vimpression  de  terreur  on  d'in- 
quiétude  . exprimée  dans  la  physionomie.  dans 
le  langage  ; les  diverses  nuances  jaunàtres  ; 
le  pouls  vif  dans  sa  première  période , rendu 
presque  à son  etat  normal  dans  la  deuxième, 
disparaissant  peu  à peu  dans  la  troisiéme  ; 
la  chaleur  assez  forte  dans  le  premier  élat , 
modéré  dans  le  second  , s’eteignant  dans  le 
troisiéme  ; les  traces  d' inflammation  dans  le 
tube  digestif;  les  matières  qui  y sont  conti- 
nues ; les  epanchemens  de  sang  dans  les  di- 
verses cavités  ; la  mort  brusque  aux  mèmes  i 
èpoques  , et  arrivant  souvent  lorsqu'on  s'en 
dente  le  moins . » ( Hist,  méd-  , p.  553  eeq.) 
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% XIV. 

Prognosi 

I.  Ancorché  mite  e benigna  si  mostri  talvolta  la  febbre  gialla  1 , 
in  generale  però  mostrasi  pericolosa,  se  non  più,  almeno  tanto 
quanto  la  peste  2.  Così  ci  viene  appreso  dalla  sorte  di  quei  luoghi, 
nei  quali  irruppe  questa  febbre,  fra  i quali  citeremo  per  e..  Pana - 
ma  3,  Filadelfia  \ Cadice  5,  Siviglia  6,  Barcellona  7,  Barcellonetta  s 
Palma  9,  ecc. 


Cfr.  Matthaei,  op.  c it.  Th,  I , p.  411  e seq. 
ove  alla  questione:  « 1st  ilas  gelbe  Fieber 
in  den  nord  amerikanischen  Freijstaaten  und 
im  sildlichen  Europa  , ganz  dem  tropischen 
gelben  Fieber  àhnlichl  » — risponde  affer- 
mativamente colia  scorta  del  diligente  con- 
fronto dei  sintomi  necroscopici. 

1.  « La  fìèvre  j arnie  n'est  pas  non  plus  égale- 
ment  dangereuse  dans  tousles  individus.  Pouppé 
Desportes,  avaitdéja  admis  une  fìèvre  iaune 
bénigne.  et  quoiqu'il  ait  eu  peu  d'imitateurs, 

; son  opinion  n'en  parait  pas  moins  fondèe.  •• 
(Kéraudrer,  l.c, , p 28.). 

2.  •*  En  effet  dans  son  maximum  d*  inten- 
sità , la  fìèvre  faune  des  Antilles  stirpasse  le 
typhus  et  la  peste  par  la  rapidità  de  sa  mar- 
che , et  par  la  certitude  de  ses  coups  meur- 
triers,  qui  jusqu’à  présent  rendent  inuliles 
tous  les  efforts  de  la  science.  » ( Moreau  de 
Jonnés,  monographic  etc , , p.  2>3.  ) 

3.  « Si  Con  en  croit  Herrera,  (1.  c.,  lib.  3, 
chap.  4.  ),  avant  qu'on  eut  achevé  laconquète 
chi  Pérou.  il  périt  à Panama  plus  de  40,000 
Europèens.  et  il  en  fut  aitisi  à la  ville  de  Nom- 
are de  Dios.”  (Moreau  de  Jonkés,  mono- 
grafie etc  p.  22.  ). 

4.  « Vans  Tautomne  de  1798  et  1799,  later- 
reur  était  encore  la  mème  parmi  les  habitans 
de  Philadelphia,  qu'en  1793.  Le  drapeau  faune 
était  arboré  sur  les  maisons  où  il  y avait 
des  malades,  les  magasins  étaient  fermés,  tou- 
tes  la  affaires  commercials  susp endue s , les 
rues  absolument  désertes  , ei  le  gouvernement 
■avail  établi  son  siège  à Trenton  dans  le  ISew- 
Jersey,  à trente  rnilles  de  Philadelphia.  » (Va- 
lentin , I.  C.  , p.  52.  )■ 

3 » En  Cadiz  de  7i,499  de  que  , segun  el 
padron  del  anno  de  i78R  , se  componici  este 
vecindario  ; y supoiliendo  saliéron  14,000  per 


sonas , quedàron  57  , 499  , de  las  que  resulta 
enfermàron  48,  520,  curàron  40,  776  , murié- 
ron  segun  este  padron  7,587,  existentes  acha - 
cosas  557.  » (Arejula  , 1.  c. , p.  434.  ). 

6.  « Resulta  que  en  Sevilla  de  80,568  per- 
sonas que  encerraba  la  ciudaé  y arrabeles 
enfermàron  79,488  , sanàron  6i,7i8,  muriéron 
14,685,  existentes  achacosas  85.  »»  ( Ivi  dello 
stesso,). 

7.  » . . . en  entrant  à Barrelone  , nous 
trouvàmes  les  rues  désertes  et  silencieuses.  Ce 
silence  sinistre  n’ètait  interrompa , pendant 
la  nuit  , que  par  les  pas  des  mèdecins  qui 
couraient  chez  les  malades  , et  le  retentisse- 
ment  des  marteaux  qui  clouaient  les  cercueils , 
ou  bien  par  le  son  de  la  cloche  qui  prècedait 
le  saint  viatique.  par  les  prières  que  murmu- 
rait  le  prètte  et  le  bruit  du  tambour  qui , 
d* instant  à instant , V annongait  avx  fìdèles. 
C'est  done  une  masse  d'environ  soixante  dix 
mille  personnes  qui  a servi  d'aliment  à la 
fìèvre  jaune  , et , quelque  diffìcile  qu'il  soit 
d' arrivar  à la  verità  dans  des  calamitès  de 
cette  nature  , où  les  quantitès  sont  falsiftés  , 
diminuées , exagèrées  de  mille  famous  différen - 
tes,  on  croit , d'après  des  calculs  probables  , 
que  dans  ce  nombre,  dix-huit  a vingt  mille 
ont  èté  moissonnèes  par  Vèpidémie-..  l'èpidé- 
mie  a embrassé  une  durèe  d'environ  cent  et 
quelques  jours  depuis  la  dentière  semaine  du 
mois  d'aoiit  , jusqu’à  la  seconde  semaine  du 
Dicembre  j car  tels  sont  à peu  près  les  deux 
termes  qui  en  ont  marqué  sensibìement  le  com- 
mencement et  la  fin.  Pendant  cette  longue 
période,  la  morta  lite  journali  ère  s'éleva  par 
degrés  à un  maximum  effrayant.  La  porte 
de  Don- Carlos , la  porte  JSeuve,  celle  del' Anae 
et  de  Saint-Antoine , ces  quatte  portes  de 
Bandone  et  de  Barcelonette  ont  vu  sortir 


Pericolo 
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Proporz.  II.  Con  maggior  forza  la  febbre  gialla  infierisce  (eccettuate  le  gra- 
della mor-  su  gli  uomini2,  su  gli  adulti  3 robusti  e sui  pletorici4,  come 

talità 


j 


en  vingt-quatre  heures  jusqu'à  quatte  cent 
cinquanta  et  cinq  cents  cadavres.  Nous  avons 
de  ces  sorties  ime  liste  quadruple  qui  donne 
un  total  de  irois  cent  quatre-vingt  deux  morts 
pour  le  7 octobre,  Pavant velile  de  notre  ar- 
rivée,  époque  où  le  mal  étoit  encore  dans  son 
accroissemenl  , et  un  total  de  quatte  mille 
six  cent  trentetrois  morts  en  vingt-deux  jours 
seulement , du  Vi  septembre  an  7 octobre  sui- 
rant...  Du  reste , en  se  répandant.  de  maison 
en  maison,  de  rue  en  rue,  de  quartier  en  quar- 
tiere la  fièvre  n’épargnait  ni  àge  , ni  sexe, 
ni  tempérament , ni  condition.  Elle  a pris  , 
elle  a entassé  par-tout  des  victimes  aree  les 
différences  que  nous  ferons  connaitre  par  la 
suite.  » ( Hist,  mèd.,  p.  25.  )■ 

8.  « Mais  que  dirons-nous  de  Barcelonetle? 
Sur  les  sept  cents  maisons  que  renferme  cette 
petite  ville,  il  n'y  en  a pas  eu  vingt  d’èpar- 
gnées  ; et  sur  ce  nombre  dìx  sont  habitées  par 
des  hommes  qui , à d'autres  époques , ont  eu 
la  fièvre  j aune  à Cadix  ou  dans  les  colonies. 
La  settle  peut-ètre  que  le  mal  ait  réellement 
respeetée  , c1est  celle  d'un  marchand  de  spar- 
terie  : elle  est  située  près  de  Péglise  de  Saint-, 
Michel,  presque  au  centre  du  foyer  maladif. 
Dans  tout  le  reste  quels  ravages  ! quels  dé- 
sastre  ! quelle  rapidité  de  propagation  ! quelle 
promptitude  dans  les  chutes  des  malades  et 
des  mourans  ! quel  horrible  entassement  de 
funérailles  ! combien  de  families  moisonnèes  , 
et,  pour  ainsi  dire,  d'un  seul  coup  1 combien 
dont  il  ne  reste  que  des  orphelins  que  nour- 
rit  la  charité  publique,  et  à qui  maintenant 
des  chèvres  tiennent  lieu  de  mèresì  Plus  ces 
families  ont  été  nombreuses  solus  elles  ont 
été  eruellemenl  mutilées.  Les  soins  qui  de - 
vaient  éteindre  la  maladie  , en  rallumaient 
V activité , en  aigrissaient  le  venin:  c'était 
une  flèc he  empoisonnèe,  qui  frappait  à mort , 
et  qui  devenait  en  frappant  plus  acérée  et 
plus  rapide.  Farmi,  tant  d'infortunes  par- 
ticulières , que  serviraient  un  ou  deux  exem- 
plesì » ( Ivi,  p.  37  e seg.  ).  Ciò  che  valse  di 
tutta  la  città  , può  dirsi  di  ciascuna  casa. 
♦*  Tout  ce  qui  avait  mis  le  pied  dans  cette 
maison  ( de  M.  Torret  ),  médecins,  infìrmiers , 
prètres  , tout  était  mort  également.  un  ne 
irouvait  personne  pour  mettere  en  bière  le 
quatorzième  cadavre  . . . Dans  la  famille 
Jayme  d' Onuphre  de  la  Paille , rue  Jaume- 
Giralt,  un  milicien  à chevai , fils  de  la  mai- 
son, tombe  un  soir  malade  et  meurt  en  vingt 


heures.  Le  jour  de  sa  mort , consèquemment 
le  lend'  main  de  V invasion , à dix  heures  et 
demie  du  matin,  son  pére,  sa  soeur.  un  jeune 
frère  , soni  saisis  ; plus  tard,  dans  la  soirée 
un  autre  frère  plus  àgé , également  milicien , 
tombe  à sou  tour  j et  tous  meurent  avec  cette 
circonstance  effrayante  , que  le  pére  n'a  été 
que  deux  heures  malade  j à midi  et  demi  il 
avait  expiré  j les  autres  ont  péri  en  trois 
jours.  Cinq  ou  six  jours  après  la  mort  de 
son  mari  et  de  ses  quatre  enfans  , la  mère  a 
été  prise,  et  n'a  survécu  que  quatre  jours.  Son 
désespoir  était  si  grand  , qu'elle  ne  voxdait 
rieri  tenter  pour  sa  guèrison.  Trois  serviteurs 
eie  cette  malheureuse  famille  ont  été  enterrés 
avec  leurs  maitres.  Un  jeune  fiancé  de  la  file 
qui  les  avaitsoignés  fut  enveloppé  dans  la  ca- 
tastrophe , ec  ce  n'.est  pas  là  le  seul  exemple 
d’unefamille  anéantie  toute  entiére.  » I vi , p.  91 .) 

9.  « Ce  fèau  cruel  a duré  trois  mois  et 
vingt  huit  jours  : il  ne  s' est  terminé  que  le  t7. 
décembre,  1821.  Quelque  di  fficile  qiVil  soit , 
dans  de  si  grandes  calamités  , de  faire  d'e- 
xacts  recensemenls , on  croit  savoir  que  , sur 
une  population  réduite  , come  ori  l'a  vu  , par 
l'émigration , à danze  mille  habitans  . le 
nombre  des  malades  a été  de  sept  mille  quatre 
cents , et  celui  des  morts  de  cinq  mille  trois 
cent  quarante-un  : d'où  il  résulie  que  sur  sept 
malades,  cinq  à six  auraient  succombé.  ( Ivi, 
p.  70.  ). 

* ■ « Peligràron  las  mas  de  las  que  par  iéron 
ó abortàron  rniéntras  regnò  la  epidemia  , y 
por  precision  muriéron  comparativamente 
mas  deestas.»  ( Arejdla,  1.  c.  , p.  iS2.  ) — 
Les  femmes  qui,  étant  enceintes , ont  contraete 
la  fièvre  jaune  , ont  fait  de  fausses  couches  : 
les  suites  de  cet  accident  élaient  une  espèce 
de  collapsus  général , qui  déterrninait  bru- 
squement  la  mort.  » {Hist.  med.  p.  425.  ). 

2.  » Las  sennoras  mugeres  se  han  libertado 
mucho  mas  fàcilmente  que  loshombres.  » (A-RE- 
j ula.  , I.  c.  . Les  personnes  du  sexe 

masculin  mour aient  en  plus  grand  nombre 
et  avec  plus  de  promptitude.  » { Hist.  méd. , 
p.  454,  ).  — Cartwright,  1,  c. , p.  403. 

5.  Entre  los  jóvenes  de  diez  a dote  annos 
de  edatl  murió  mucho  mayor  numero  de  hém- 
bras  { proporcionulmente  à las  otras  edades  ) 
que  de  muchachos.  - ( Arejuca,  1.  e. , p.  182.  ). 
— « Dans  l'ordre  de  la  mortality  , void  ce 
qu'on  observe  : d’abord  les  adultes  , chez  les- 
quels  la  fièvre  jaune  est  beaucoup  plus  meur- 
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anche  nelle  città  1 e nelle  case  private  \ contro  gli  uomini  tormentati 
da  patemi  3,  quelli  che  vivono  una  vita  sregolata  4 e che  sono  esausti 
dai  piaceri  venerei  5 } non  che  nelle  stagioni  caldo-umide  6 ). 

111.  Sebbene  nella  febbre  gialla  non  diasi  quasi  alcuna  crisi  7 } Crisi 
si  danno  nulladimeno  delle  eccezioni 8 (quando  queste  non  debbano 


liève  et  plus  rapidement  mortelle  ; viennent 
ensuile  ìes  enfans  et  les  vieillards.  Chez  ceux- 
ci  la  marche  était  plus  lente , plus  incertaìne » 
à moins  que  la  maladie  rìeàt  pris  urie  forme 
apoplectique . » (Hist  mècl. , p,  454. ,), 

. « He  observado  generalmente  que  ha 
exercido  su  mayor  rigor  està  calentura  en 
los  pubertados  y adultos  mas  robustos  . en 
los  muy  cubiertos  de  vello  , y de  color  ob- 
scuro  ó prieto.  - fAREjuLA  , 1.  c. , p.  465  ). 
Panni  les  constitutions  robustes  et  sangui- 
nes, on  compte  plus  de  vie times , que  pormi 
les  sujels  maigres  . faibles  et  cacochymes.  » 
(Hist,  mèd.,  p.  455J. 

4 « Il  est  permis  d'assurer  que  les  habi- 
tans  des  campagnes  couraienl  moins  de  risque 
étant  malades.  que  ceux  qui  se  faisaient  trai- 
ler en  ville.  » ( Hist.  mèd.  , p.  455.  ). 

2.  « In  Livorno,  mentre  nelle  ristrette 
rase  dentro  alla  città  perivano  gli  ottanta 
c novanta  per  cento  degli  attaccati  ("quasi 
peraltro  abbandonati  a loro  stessi),  negli 
spedali  ove,  per  mio  consiglio,  aereazione 
continua,  divisione  degli  ammalati , fre- 
quenti fumigazioni  di  Guyton  Morveau  , 
ed  animi  lustrazione  interna  degli  ossidi 
mercuriali,  di  acido  nitrico,  e di  cioio 
("oltre  i ne'essarj  lassativi  oleosi,  e qualche 
leggiera  emissione  di  sangue  nei  primi  mo- 
menti , e nei  casi  di  una  troppo  violenta 
reazione,)  furono  posti  in  uso  , se  ne  sal- 
varono più  dei  due  terzi.»  (Palloni  , Me- 
moria. p.  17.  — » Les  ftersonnes  renfermées 
dans  des  chambres  ètroites  el  dans  des  alco- 
ves où  fair  ètait  emprisonnè,  couraient  bien 
plus  de  risque  que  les  malades  qui  se  trou- 
vaient  dans  les  sales  spacieuses  et  constam- 
ment  ventilees  des  hópiiaux  et  des  lazarets.  » 
( Hist,  mèd.,  p.  455.  ). 

5.  « En  los  muy  pusilànirnes  y sobrecogidos 
de  miedo  era  nuestra  calentura  quando  les 
acome tia  las  mas  veces  mortai  » ( Arejula  , 
i c. ,).  — »..  , il  yavait  à B are elone  beau- 
coup  de  Pièmoniais  et  de  Napolitains  rèfu- 
giès,  et  nous  pouvons  ajjìrmer  que  le  flèau  a 
cxercè  parmi  eux  les  plus  grands  ravages  j 
mais  faut  tenir  compte  des  peìnes  el  des  tour- 
mens  isèparables  de  l'ex  il  , aitisi  que  des 


privations  au.tquel!es  la  plupart  ètaient  con - 
damnès.  Peut-ètre  aussi  ne  devons  nous  pus 
oublter  les  excès  auxquels  l'oisivetè  et  Vennui 
les  entraxnaient.  » ( Hist,  mèd.,  p.  459.,). 

4.  Cartwright,  1.  c,  , p.  402. 

5.  « Los  achacosos , sigilados  del  mal  ve- 
nèreo , y los  que  abusaban  mucho  de  las  ve- 
nus  , casi  todos  perecièran  : me  cerciorè  por 
tanto , que  fuè  una  epoca  infeliz  para  los 
recien  casados  y jóvenes  aficionados  y entre- 
gados  al  bello  sexó.  » ( Arejula,  1.  c,,  p.  i83.). 

— Der  J'erfasser  des  bevorstehenden  Juf- 
satzes  versichert  , dass  in  Philadelphia  . . . 
ouch  alle  dffentlichen  Màdchen  am  meistenvon 
der  Krankheit  gelitlen  haben .»  (Sprengel,  1. 
C.  , p-  424.  ). 

6.  OLUEKDORP.sostienechela  febbre  gialla 
assai isce  con  molta  maggior  forza  gli  Eu- 
ropei che  arrivano  sotto  i tropici  nei  mesi 
di  settembre  e di  ottobre  che  negli  altri 
tempi.  ( Geschichte  der  Mission  ecc  , p.  253  ). 

— « La  pèvre  jaune  exerqait  de  grand  rava- 
ges dans  la  Caroline  mèridionale.  Le  24,  sep - 
tembre  , le  thermomètre  de  Fahrenheit  étant 
descendu  à 58  degrès , à la  visite  que  je 
fìs  à mes  malades,  je  les  trouvai  tons  beau- 
coup  mieux  ",  et  le  froid  ayant  continue  , il 
ne  mourut  plus  personne  , et  dans  toute  la 
province , la  maladie  n'attaqua  plus  quedeux 
ou  trois  individus.  «(Moultrie,  Traitè  de  la 
fièvre  jaune,  traduit  par  Aulagnier,  p.  5.). 
A Gades  nel  4800,  morirono  in  agosto  1,628 
ammalati  di  febbre  gialla,  5,045  ne  man- 
carono in  settembre,  2,294  in  ottobre,  4i3 
in  novembre.  (Arejula,  1 c.  , p.  457.). 

7.  » Schon  Limng  versichert  , fast  niemals 
kritische  Erscheinungen  in  dieser  Krankheit 
wahrqenoìnmen  zu  liaben . welches  auch  Schot- 
te,  darin  bestàttigt,  class  er  betheuert,  er  sey 
nie  im  Stantie  gewesen  , e ine  griindliche  Kur 
der  Krankheit  zu  bewirken.  sondern  die  Kran- 
ken  allezeit  mil  dem  vierten  ocler  fiinflen  Tage 
gestorben  » ( Sprengel  , 1.  c. , p 124.  ).  — 
« La  maladie  d’ Europe  et  celle  cV Jmérique 
noni  jamais  ètè  soumisses  à des  mouvemens 
critiques  , règuliers  et  favorables.  » ( Hist, 
mid.  p.  554.  ). 

8.  Uevèze  , 1.  c , p.  46. 


Sintomi 

pessimi 
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attribuirsi  ai  soliti  errori  di  diagnosi  ),  ie  quali  non  vanno  in  al- 
cun modo  trascurate Così  leggesi  di  alcune  crisi  av  venute  per 
mezzo  di  emorragie  , della  salivazione  , del  vomito  , della  diarrea , e 
di  parziali  cancrene  2 } così  pure  per  la  via  de"5  sudori,  delle  orine  3 5 
per  mezzo  dell’  itterizia  4,  o dell’  esantema  miliare  5.  Questi  sintomi, 
quand’anche  non  si  fossero  potuti  chiamare  critici , erano  almeno 
forieri  di  un  esito  felice  6.  Le  lunghe  remissioni  erano  sempre  di 
buon  augurio 

IV.  Pessimi  segni  ( poiché  nel  decorso  di  una  così  grave  ma- 
lattia tutti  possono  dirsi  cattivi  8),  sono  : le  ecchimosi  e le  petecchie  9, 


t.  « Cette  variability  dans  les  terminai  sons 
de  la  malaclie  est.  d'auvmt  plus  importante  à 
connaitre,  qu'elte  doit  souvent  guitterie  mède- 
cin  dans  le  traitement.  quii  doit  prescrire  , 
Quanti  il  saura  dans  une  epidemie,  que  telle 
crise  est  plus  favorable  , il  cherchera  à 
la  seconder  j il  s' opposero,  au  contraire,  à 
telle  autre  que  V observation  lui  aura  demon - 
tré  étre  fàcheuse  ; se  souvenant  cependant  qu'il 
ny  a rien  d’absolu  clans  ces  cas  , et  que  le 
plus  sur  est  d'arrèter  d'aborti  la  maladie  , 
quand  il  y a le  mointlre  doute  sur  les  des- 
seins  de  la  nature  » ( lo  stesso,  1.  c..p.  47.). 

2.  **  Les  epidemics  de  1793  et  1797,  me  pré- 
sentèrent  ties  crises  par  cliverses  hérnorrliagies, 
par  la  salivation,  par  les  vomissemens  , par 
les  selles  et  les  gangrenes  partielles  ; celles 
par  les  hérnorrliagies  et  par  les  selles  furent 
les  plus  fréquentes.  » ( Lo  stesso  I.  c,  p ,46). 

3.  Berthe  l.  c. 

4.  » À yellow  fusion  may  be  either  critical, 
or  symptomatica l . Critical , as  T-.WNe  sup- 
poses . but  it  must  be  when  there  is  a tran- 
quil cessation  . without  languor , of  all  the 
other  symptoms  , with  warm  perspiration.  » 
(Moseley,  l.  c.  p.  4 32.).  Bisset  (l.c  p . Si.), 
Mackittuick  (I.  e.  p.  133.),  Moultrie  (i.  c., 
p.  09.).  assicurano  al  contrario  che  questa 
traspirazione  teneva  'Metro  frequentemente 
all’Itterizia  senza  alcun  solievo. 

6.  «...  la  erupcion  cutànea  , c onocida  vul- 
garmente  con  el  nombre  de  sarpullido , y pa- 
recicla  mucho  al  ex àntema  miliar  , era  un 
signo  positivo  de  la  buena  terminacion  de  nue- 
stra  fiebre.  » ( Arejula  I.  c.  p,  i85  ). 

6.  •»  Nicht  selten  schienen  die  Durch  fólle 
wohUhàtig  zu  seyn  : demi  sie  hoben  die  Jngst, 
wenn  sie  gleich  schwarz  waren , unti  erleich- 
lerien  den  Kranken  ungemein.  (Lind,  p.  245J. 
Ja  selbst  in  der  bósariigen  Epidemie  , welche 
Schotte  beobachtete  ( I . c.,  p.  73.  ) , schienen 
doch  die  Bauchflussc  et  was  Entsche  idunj  mil 


sich  zu  fiihren  Jllein  es  ist  nothivendig,  dass 
die  Gelbsucht  allzeit  ersi  aufeine  solche  Diar- 
rhoe  folge : denn  folgt  die  Di  irrhóe  auf  die 
Gelbsucht  so  xvircl  durch  die  erstere  nichts 
entschieden.  (Mocltrie.p.  179  ).  « (Sprengel, 
I.  c,  p.  127.).  Ecco  cosa  trovo  scritto  della 
febbre  gialla  che  nei  1821  regna*.»,  a Bar- 
cellona: (Hist.  méd.  p.  465  ):»  I'  issue  pro- 
met.  d'autant  plus  d'etre  favorable  , que  Ics 
doulevrs  des  régions  épigastrique  et  ombili- 
cale  sont  moins  consitlèrables.  On  doit  porter 
le  méme  jugement  lorsqu'  il  survient  une  diar- 
rhée  motlérée,  avec  des  matières  qui  ne  sont 
séreuses  ni  sanguinolentes , mais  bien  plutót 
j aunàtres.  Il  en  est  ainsi  ties  dejections  abon- 
tlanles,  spontanee , épaisses  et  cV  une  bonne 
couleur.  Il  est  heureux  que  ties  urines  jennies 
coulent  abondamment , sans  interruption  et 
sans  retard.  Le  sécliment  tlu  septième  jour  a 

pani  de  bon  augure  chez  M.  Jouarii 

On  sauve  les  malades  chez  lesquels  une  sueur 
abonclante  et  uniforme  se  deploie  ties  le  pre- 
mier jour  , et  continue  long-temps.  De  tons 
les  signes , c'  est  le  plus  heureux  ....  La 
jaunisse  parlielle  indique  mieux  que  la  jaunis - 
se  génèrale.  >* 

7.  Bisset,  l.  c.  p.  24. 

8.  " Il  est  difficile  de  trouver  dans  le  pro- 
nostic  des  differences  bientranchées  Lors  des 
grantles  épiclémies,  de  celles  qui,  cornine  àò't. 
Domingue  et  à fiarcelone,  exercent  lews  ra- 
vages avec  ime  férocité  peli  ordinarie,  le  pro- 
nostic,  considéré  sous  ties  rapports  géncraux, 
est  presque  toujours  fàcheux.  » ( Hist,  méd , 
p.  532.  ). 

9.  » Les  ecchymoses  et  les  pétéchies  sont, 
dans  les  Deux  Monties,  tlu  plus  mauvais  au- 
gure", les  malatles  qui  ont  des  ecchymoses  meu- 
rent  avec  promptitude j ceux  qui  ont  des  pé- 
téchies, meurent  aussi , mais  clune  manière 
moins  foutìroyante  » ( Hist  méd.  p.  532  ). 
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la  pronta  apparizione  dell*1  itterizia 1 , fortissimo  rossore  e stupore 
degli  occhi  2 , il  color  giallo  d'arancio  della  lingua  3,  l’ intempestivo 
comparire  del  vomito  \ i sintomi  che  indicano  una  particolare  al- 
terazione del  sistema  nervoso  5,  l’estinzione  del  calore  animale  e dei 
polsi  6,  le  emorragie  7 e la  soppressione  delle  orine  8 : 

Y.  La  morte , annunziata  spesso  da  remissione  dei  sintomi  9,  suol  Morte 
accadere  in  generale  verso  il  quinto  giorno i0. 


i.  » V augure  élait  dèfavorable,  si  l’ i etère 
paraissait  «le  bonne  beare.  Cette  remai  que 
est  de  tous  les  temps,  de  tons  les  lieux  ; elle 
est  vraie  en  Fspagne  cornine  en  Amèrique  ; 
et  les  hommes  qui  ont  su  observer  s'accor - 
dent  sur  ce  point.  « (Ivi.). 

2 » Plus  la  rougeur  des  yeux  est  vive  , 
plus  le  danger  est  certain ■ Il  est  de  mème 
de  V image  de  la  frayeur,  de  la  stupeur  , qui 
rend  le  prono  Stic  d'autant  plus  fàcheux , quelle 
est  plus  vivement  dessinèe.  A ucune  epidemie 
ne  diffère  à cet  égard.  » (Ivi.). 

3.  » He  mirado  siempre  peligrnso  el  que 
acometiera  la  calentura  con  rigor  ò frio  muy 
fuerte.  y mas  si  le  acompanaba  mucha  rubi- 
cund ez  en  los  ojos  , grande  dolor  de  cintura , 
y la  seijuedad  de  la  lengua  con  una  lista 
obscura  en  su  medio,  ò muchas  de  color 
naranjado.  » (Arejula,  1.  c. , p.  i84). 

4.  » El  vòmito  obscuro  quanto  mas  à los 
principios  de  la  calentura  uparecia  era  tanto 
peor : mas  para  pronosticar  con  aderto,  era 
menester  hacer  atencion  al  pulso  y fuerzas  del 
epidemiado.  » (Arejula.,  1.  c.,  p.  183.) 

5.  » Tout  ce  qui  annongait  que  les  centres 
nerveux  avaient  regu  de  profondes  alteint.es 
faisail  mal  augur er  dans  les  deux  èpidèmies : 
aitisi  le  delire,  les  douleurs  vives  de  tète,  d'e- 
stomac  , des  lombes,  des  extrèmitès  ; les  cris 
involontaires,  l'anxiètè  , la  stupeur , le  hoquet, 
la  position  constante  sur  le  dos  , uvee  les 
membres  jetès  cà  et  là,  les  modes  divers  de 
convulsion , forment  autant  de  symptómes 
ir ès- fàcheux  , et  dont  quelques-uns  , conside- 
rs isolement , indiquent  une  mori  certame. 
Les  accidens  nerveux  ètaient  ce  qu'il  y avait 
de  plus  redoutable  à Saint- Domingue ; c'ètàit 
aussi  sous  leur  influence  qu'on  voyait  lesma- 
lades  brusquemenl  enlevès  à Barcelone , lors 


mème  que  Von  commengait  à se  bercer  de 
quelques  lueurs  d’ espèrance.»  (Hist.  méd. 
p.  555.  — »»  El  trastorno  de  las  potencias  in- 
tei e ctu ales  siempre  fuè  mortai , à rnenos  que 
non  se  hubiess  reducido  aquel  à un  delirio 
ligero.  El  delùdo  con  inquietud  y movimentos 
involontarios  del  globo  del  ojo  siempre  fué 
mortai.  Todo  el  que  se  negaba  absolutamente 
à tornar  la  medicina  y alimento  moria.  •• 
( Arejula  , 1.  c.  p.  i85.  ).  , 

6.  L’extinction  de  la  rffalenr  est , dans 
toules  les  èpidèmies,  du  plus  fàeheux  augure . 
Il  en  est  de  mime  d'un  pools  petit,  deprime 
et  s Jéteignantpeu  à peu.  »•  (Hist.  mèd.  p.  553  ). 
La  mancanza  di  febbre  annunziava  che  la 
malattia  sarebbeandata  alla  peggio,  secon- 
do le  osservazioni  di  Ca rtwrjght  ( 1.  c., 
p.  596.  ). 

7.  » El  arroyo  de  sangre  por  el  ano,  boca, 
narices , oidos  y ojos  denotò  siempre  petigro 
en  los  paaientes.  » ( Arejula,  1.  e.,  p.  )85.). 
— » Quant  aux  hemorrhagies  elles  doivent 
ótre  considérées,  dans  toutes  les  fièvres  jau- 
nes,  corrtme  de  symptómes  funestes.  » (Hist, 
méd.  p.  534.  ). 

8.  » De  tout  temps  on  a consìdèrè  la  sup- 
pression d’ urine  comme  un  symptóme  mor- 
tel.  ••  (Ibid  ) Avvertì  però  Arejula  (Le., 
p.  i87  )•.  »»  La  retencion  de  orina  era  un  sin- 
tomo malo , aunque  no  siempre  mortai.  ** 

9.  »♦  . . era  muy  comun  el  creer  que  un 
enfermo  se  hallaba  libre,  y moria  de  alti 
à pocas  horas.  » ('Arejula,  l.  e , p-  178.). 

10.  » La  durèe  moy  enne  du  typhus  ictèrode, 
lorsqu'  il  se  termine  par  la  mart,  parati , à 
quelque  chose  près  , la  mème  dans  toutes  les 
èpidèmies  : elle  etait  de  cinq  jours  à Barce- 
lone. » (Hist,  méd.,  p.  555  ). 
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l xv. 

Cura . 


I.  In  una  malattia,  che  rende  inutile  quasi  sempre  ogni  sforzo 
dell’  arte b e che  percorre  degli  stadj  fissi  2,  la  cura  consiste  prin- 
cipalmente nell’  allontanare  le  complicazioni  che  impediscono  il  felice 
andamento  della  malattia,  nei  mitigare  i sintomi  più  molesti , e nel 
sostenere  le  forze  vitali  pericolanti.  A questo  triplice  scopo  noi 
passeremo  in  esame  i soccorsi  terapeutici  qua  e là  proposti  e ado- 
perati nella  cura  di  questa  malattia,  aggiungendovi  la  testimonianza 
di  espertissimi  testimoni  ( sebbene  molto  dubbia  per  la  confusione 
che  si  fece  di  diverse  malattie  sotto  il  nome  di  febbre  gialla  ) *, 
del  resto,  nella  cura  di  questa  malattia  bisogna  mirare  principal- 
mente alla  semplicità  3,  e andar  circospetti  4 , raccomandando  bene 
di  non  nuocere,  quando  non  possiamo  giovare  , e di  non  tormen- 
tare maggiormente  cogli  inutili  sforzi  dell’arte  dei  poveri  ammalati, 
già  per  la  stessa  malattia  posti  in  uno  stalo  tanto  compassionevole. 


i.  >•  II  existe  une  malheureuse  analogie  entre 
la  maladie  de  la  Catalogne  et  celle  de  VJmé- 
rigue  ; c'est  V ignorance  où  nous  sommes  en- 
core d'ime  médication  efficace.  Chaque  pra- 
licien  exalte  à la  verité  les  succès  de  sa  mé- 
thode  ; mais  à coté  des  èloges  que  chacun  se 
donne,  nous  voyons  que  le  nombre  des  worts 
est  toujours  proportionné  à la  gravitò  des 
symptòmes.  A Saint-  Domingue,  où  nous  avons 
vainement  parcourru  tout  le  cercle  de  la  ma- 
tière  médicale , nous  avons  vu  que  rien  ne 
bornait  les  progrès  de  la  maladie.  La  nature, 
ou  le  hasard  faisait  le  succès.  Tout  est  done 
encore  à crèer  dans  la  thérapeutique  de  la  fiè- 
vre  jaune,  malgré  les  nombreux  essais  en- 
trepris.  » (Hist,  méd .,  p.  552  ).  — » La  plu- 
part  des  remsdes  employes  jusqu ‘ à present 
contre  la  fièvre  jaune,  ne  sont  pas  seulement 
inuliles  , ils  sont  encore  dangereux  g et  V on 
peut  en  acquèrir  la  preuve  aux  èpoques  où  la 
maladie,  n’  atteignant  pas  son  plus  haul  dégrè 
de  malignilé  , permet  qu'on  échappe  assez 
souvent  à ses  effets.  » ^Moreau  de  Jobnks  , 
monographic,  etc.,  p.  135.). 

•*  Quand  la  fièvre  jaune  est  déclarée  chez 
un  individu  , il  faut  qu’elle  achèvc  son 
court.  •»  (DEvèze,  l.  c.,  p. 


5.  Hillary  , dopo  aver  esposta  la  sua  ma- 
niera di  medicare  ( \.  c.e  p.  113.),  dice: 
This  method  has  been , and  may  probably  , 
be  thought  by  some  other,  too  simple  and  easy , 
to  conquer  so  violent  and  formidable  a di- 
sease : I'Vhat  only  bleed  once  or  twice , and 
give  a little  warm  water  , and  two  or  threef 
simple  purges , and  this  simple  julep  to  sub • 
due  such  a terrible  disease  ! without  any  fine 
boluses,  cordial  volatiles  , and  vesicatories  ! 
But  1 must  tell  such  persons , that  the  more 
simple  the  method  is,  if  it  be  but  judiciously 
and  fitly  adapted  to  the  nature  and  cause  of 
the  disease,  it  is  so  much  the  better,  because, 
contraria  contrariis  medentur.  »» 
i.  » S’  il  est  ime  maladie  qui  exige  un  tact 
exercé  de  la  part  du  mèdeein,  c’  est,  sans 
contredit , celle  ci  : la  rapidità  en  est  telle  , 
que  les  momens  favorables  sont  toujours  très- 
fugitifs , et  qu’une  fois  passés,  ils  ne  reparai - 
sent  plus;  la  violence  en  èst  si  grande  que 
les  demimoyens  deviennent  inutiles.et  que  les 
moxjens  trop  forts  hàtent  V instant  qui  doit 
précipiter  le  malade  au  tombeau.  Bans  /« 
traitement,  le  moindre  oubli.  la  moindre  er- 
reur , sont  cons tamment  des  fautes  mortelles.  « 
l UEVÈ/.E,  1 a C.,  p.  289.). 
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II.  Quando  la  febbre  gialla  colpisce  uomini  robusti  , pletorici, 
quando  è accompagnata  da  lorte  calore  , feroce  cefalea  , da  flogosi  e da 
altri  sintomi  infiammatoli , bisogna  ricorrere  per  tempo  4 al  salasso . 
Questo  poi  deve  esser  praticato  , dopo  aver  fatto  coricare  P amma- 
lato in  posizione  supina  2 , e,  nelle  regioni  dei  tropici , abbondan- 
tissimo 3.  Così  fra  gli  altri4,  ci  insegnano  Hillary5,  Moseley6, 
Morgan  Thomas7,  Devèze  8 e Rocholx  9 ^ mentre  affatto  oppo- 


1.  Pocppè  Desportes  1.  c.,  T.  1.,  p.  2i5.  — 
Rodppe  1.  c.,  p.  5ii.  — Leblomd  L c.,  p.  ili 
— Cailliot*  1,  c.,  p 501.  — Guigon  , 1.  c.- 
p.  52.  — Vincent  , 1.  c.,  p.  3i . — Gilbert  ' 
1.  c.,  p.  9i.  Cfr.  Musgrave,  che  dice:  (1.  c.' 
p.  i55  ) : » The  man  who  wishes  to  save  hi$ 
patient  mustacl  with  decision , or  he  will  fail 
in  liis  object.  He  must  bleed  , but  he  must 
bleed  early.,  from  a large  orifice , and  til1 
some  manifest  change  is  produced  in  the  cir- 
culating system.  » 

2.  » Here  we  lost  no  time  in  attacking  the 
disease  with  vigour  and  most  frequetitly  cut 
it  short  in  its  infancy.  Venaesection  from  40 
to  80  os.  and  in  some  instances  to  90  oz  was 
immediately  performed , varying  according  to 
the  strength  of  the  patient.  They  were  gene- 
rali]] bled  in  le  horizontal  position  as  deli- 
qui um  was  prevented  thereby  for  alonger 
period  , than  in  the  sitting  or  erect  posture, 
“ (Belcher,  1.  c..  p.  255). 

5.  » It  is  an  undoubted  fact  the  reason  of 
which  I cannot  pretend  to  explain , that  pa- 
tients labouring  under  a disease  of  an  inflam- 
matory nature  in  a tropical  climate,  will  bear 
double  the  depletion  that  they  would  in  nor- 
thern climates.  » ( Idem.,  p.  254.). 

4.  JacksopTj  1.  c.j  268.  — Mackittrick.  , 1. 
C.,  p.  156.  — I SENT,  C.,  p.  260. 

5.  »»  Wherefore  bleeding,  in  the  beginning  of 
the  first  stage  of  this  fever,  either  to  a greater 
or  less  quantity  , accordingly  as  the  following 
symptoms  andcircumstances  indicate, is  always 
absolutely  necessary  : Jnd  the  quantity  to  be 
taken  away  should  always  be  as  the  age  and 
strength  of  te  patient, the  degree  of  the  plethora, 
and  the  greater  or  less  elastic  state  of  his  solids, 
the  fulness  of  his  pulse,  and  the  violence  of  the 
fever  and  ist  symptoms.  For  which  reasons  , 
When  I have  been  called  in  time  (which  is  too 
seldom  the  case)  I generally  order  12,  i4,  16 
18  j or  20  ounces  of  blood  to  be  taken  away  , 
on  the  first  or  second  day  j but  always  as  the 
above-mentioned  symtoms  and  rules  indicate 
and  direct:  And  if  the  patient's  pulse  rises 
after  the  firts  bleeding,  or  if  the  fever  conti-  . 


mie  to  be  still  high  and  the  pulse  fidi  ( for  it 
is  never  hard  in  this  fever),  / repeat  the  blee- 
ding oncè,  in  the  first  or  second  day  of  the 
disease,  if  the  above-mentioned  symptoms  in- 
dicate it;  but  bleeding  athiudtime  is  seldom  or 
never  required,  neither  is  bleeding  on  the  third 
day  almost  ever  required;  and  when  it  is  perfor- 
med on  that  day,  it  ought  nottobe  advised  wi- 
thout great  caution  and  judgment', neither  should 
a vein  be  opened  after  the  third  day  in  this  fe- 
ver, unless  some  very  èxiraordinary  symptoms 
and  circumstances  require  it,  which  very  ra- 
rely or  never  happen.  » (L.  c.,  p.  i57  seq.). 

6 » Bleeding  must  then  be  per  formed, and  must 
be  repeated  every  six  or  eight  hours,  or  whene- 
ver the  exacerbations  come  on,  while  the  heat , 
fidness  of  pulse.and  pains  coniinue;and  if  these 
sijmptoms  be  violent  and  obstinate,  amido  not 
abate  during  the  first  56  or  48  hows  of  the 
fever,  bleeding  slioult  be  executed  , usque  ad 
animi  deliquium  . . , Some  practitioners  who 
have  not  been  witnesses  of  the  good  effects  of 
bleeding  , from  never  having  taken  away  a 
sufficient  quantity  of  blood,  imagine  that  blee- 
ding is  not  among  the  remedies  for  this  disease. 
But  this  disease  truly  is  not  among  those  that 
yield  to  the  loss  of  a few  ounces  of  blood: 
for  , as  Botallus  observes  of  the  pleurisy  , 
peripneumony  , and  Causus , » Sarebbe 
forse  bastato  a questo  individuo  un  salasso 
di  i0  o i2  once  di  sangue?  No  certemente; 
ma  sì  uno/Ii  due  o tre  libbre.  {De  cur adone 
per  sanguinis  missionem , p.  il2  ).  Bleeding , 
it  is  evident,  must  not  be  performed  in  any 
other  stage , but  this  has  been  injudiciously 
done,  which  has  given  rise  to  the  notion , 
that  a patient  will  seldom  bear  mare  than 
two  bleeding  >-•  (L.  c , p.  427— 429.,), 

7.  » In  the  treatment  of  this  disease,  a 
great  deal  depends  upon  the  early  and  liberal 
use  of  the  lancet , copious  alvine  evacuations, 
warm  bathing,  blisters , mercurial  frictions  etc. 
By  this  plan  / found  the  happiest  effects  in 
cutting  short  its  violence,  or  rendering  it  more 
mild  and  tractable.  1 have  not  observed  that 
state  of  debility  to  follow,  which  has  been  hn- 
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stamente  la  pensano  Valentin  1 , Pugnet  Arrjula  3,  ecc.4  La 
diversità  deile  epidemie  spiega  benissimo  questa  differenza  di  opi- 
nioni. Concediamo  pure  volentieri  che  il  salasso  non  può  togliere 
lo  stato  infiammatorio  eccitato  da  un  contagio  specifico  così  bene 
come  quello  che  deriva  dalla  pletora  ordinaria  5.  Del  resto  però 
troviamo  scritto  clie  la  stessa  arteriotomia  fu  nella  febbre  gialla  pre- 
scritta con  vantaggio  6. 

III.  Molti  scrittori  della  febbre  gialla  non  fanno  menzione  delle 
sanguisughe1.  E in  fatti  comprendesi  facilmente,  che  una  locale 
evacuazione  di  sangue  non  può  in  alcuna  maniera  bastar  a vin- 


/ 


put  ed  to  large  bleedings.  Experience  taught 
me  to  have  recourse  to  this  powerful  reme- 
dy in  most  istances  of  the  first  attack.  » ( The 
London  medical  repository.  1817.  Voi.  8., 
p.  208.). 

8.  »»  La  face  devient  rouge,  les  yeux  brillans, 
la  langue  sèche  el  rouge  j la  soif  est  ardente, 
le  pouls  frèquent,  plein  el  dur  j les  arlères 
ties  tempes  battent  avec  force  j il  faut  avoir 
recours  aux  saignées , mais  il  faut  les  faire 
petites  ; j ’ ai  constamement  observé  que  , 
quand  on  les  faisail  grandes,  elles  aflaiblis- 
saieni  beaucoup  trop,  ed  amenaient  très-prom- 
ptement  les  symptòmes  fàcheux  de  la  seconde 
période  j en  les  faisant  petites,  on  a la  faculté 
de  les  répéter  Selonle  besoin.  ••  (L.  c.,  p.  268.). 

9.  » Les  saignées  sont  sans  conlredit  le  re- 
mède,  sur  lequel  on  doit  le  plus  compter  ; mais 
elles  doivent  pour  cela  èlre  pratiquées  dès  le 
commencement  de  la  maladie • »(L.  c.,  p.  375.). 

» Je  n' ai  jamais  employè  la  saignée, 
tjuelles  que  fussent  les  indications  touchant 
le  pouls,  la  rougeur  de  la  face  , V irritation 
et  V état  infiamma  wire.  Outre  qu'elle  ne  pré- 
venait  pas  davantage  les  effets  de  V agacement 
du  sy stèrne  gastrique  , ni  qu’elle  ri’empi'chait 
pas  les  hèmorragies,  elles  accèlérait  la  débi- 
lité,  la  prostration , et  beintòt  V extinction  des 
forces  vitaies,  ce  qui  aurait  obligè  de  recourir 
plus  promptement  aux  vésicatoires  et  aux  to- 
niques,  comme  cela  arrivait  ailleurs.  Les  per- 
sonnes  les  plus  vigour euses . d ’ ime  constitu- 
tion athlètique  et  au  teint  fleuri , succomba- 
ient  comme  les  autres  , malgri  les  saignées 
répétées.  >»  (L.  c.,  p.  200.), 

2.  « Je  ne  faisais  point  saigner  , quoique 
l’usage  de  tirer  du  sang  et  cVen  tirer  plu- 
sieurs  fois  fut  gènèralement  établi.  » ( 1.  c.  , 
p.  £70.  ), 

3.  « Las  sangrias  . . . produxéron  constati- 


enfiente  mucho  danno  a presencia  de  un  aha - 
timento  tan  grande  de  f uer za s corno  el  que' 
notabamos  en  los  eri  f ermo  s.  » (l.c. , p.  2i6j. 

4.  Waaren,  1.  c. , — Ballt,  1,  c.,  p.  496, 
498,  557.  — D almas  . 1,  c.  p,  79.  — « Quand 
les  saignées  réitérées  ne  tuent  pas  le  mala  de , 
elles  te  conduisent  à ime  anasarque  passive , 
ou  à une  fièvre  heclique  . doni  le  tenne  est 
communément  la  mort.  » ( Moreau  de  Jonné», 
monographie,  ecc.,  p.  155.  ). 

5.  ««  La  saignée  , si  souvent  pratiquée  sans 
succès  aux  Antilles , a paru  danger euse  aux 
médecins  de  Barcelone  et  à nous,  malgré  Lap- 
par enee  de  turgescence  sanguine  , qui  peut  en 
imposerà  l'inexpérience  , sur  tout  cliez  les 
su  jets  jeunes  et  robustes.  Si  les  émissions 
sanguines  ont  semblé  indiquées  à quelques  mé- 
decins, d'est  qiTils  ont  été  comme  nous  trom- 
pés  par  Videe  dyun  état  inflammatoire  réel  , 
annoncè  par  Vorgasme  apparent  du  système 
vasculaire . orgasme  qui  n'esl  point  l’effet 
d’ime  réaction  des  forces  vitaies  , mais  bien 
du  désordre  déjà  introduit  dans  toutes  Ics 
fonctions.  Jussi  cette  fausse  demonstration  » 
de  forces  cède  bientót , pour  faire  place  à une 
prostration  du  pouls  . que  rieri  ne  pent  dé- 
sormais  re-lever.  Jmmédiatement  après  la  sai- 
gnée la  malade  éprouoe  un  instant  de  calme , 
précurseur  de  Vaffaissement  auquel  le  plus 
grand  nombre  succombe  ; ceux  qui  n' éprouvent 
pas  une  funeste  destinée,  ont  des  convalescen- 
ses  longues  et  pènibtes.  ( l'oye.z  V observation 
de  Guulteri  ).  Toute  perte  de  sang  est  clone 
funeste.  » ( Hist,  mécl.,  p.  578.  ). 

6.  « Here  we  shaved  the  head , applied  iced! 
night  caps,  and  opened  the  temporal  artery 
with  considerable  relief.  >>  (Belcher  , 1.  c.  , 
p.  255.  ). 

7.  Hillary,  Moseley,  Valentin,  Devèze,  , t 
Auejula  , ecc. 
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cere  un  così  alto  grado  di  febbre,  quale  si  osservala  questo  caso1. 
Moderato  però  l’ impeto  della  malattia  col  salasso,  troviamo  che  si 
adoperarono  con  successo  le  sanguisughe  applicate  alle  tempia 2, 
alla  nuca3,  all’epigastrio4,  onde  far  scomparire  le  superstiti  affe^ 
zioni  locali.  Le  coppelle  scarificate , sebbene  lodate  in  tali  circostan- 
ze 5,  non  meritano  raccomandazione  sì  per  la  cancrena6,  come  per 
le  emorragie  alle  quali  possono  far  luogo  ( le  quali  per  altro  pos- 
sono esser  prodotte  anche  dai  salassi  e dalle  punture  delle  sangui- 
sughe7). Fu  impiegata  anche  la  legatura  delle  braccia , onde  im- 
pedire il  riflusso  del  sangue  per  le  vene  8). 

IV.  Il  nitro  è rare  volte  indicato  nella  cura  della  febbre  gialla  9, 
e ciò  per  V impotenza  del  ventricolo  a sopportare  le  cose  acri 10. 

V.  Questa  stessa  impotenza  del  ventricolo  si  oppone  ali’ impiego 
degli  emetici , a quanto  ne  dicono  Biluce  11  „ Hillary  13,  Moseley  13, 


1.  « . . . en  mème  temps  quii  { le  mal) 
communde  irnpérieusement  le  prompt  usage 
des  saignées  générales  copieuses , it  ne  permei 
pus  de  douter  du  peu  cVutilité  , ou  du  moins 
de  f utilità  irès  secondaire  des  saignées  loca- 
les par  les  sangsues.  » ( Rochoux  , 1.  c., 
p.  315  ). 

2.  CaILLIOT  t 1.  C.  , p.  3 8. 

5.  Magri ttriok  , l.  c.  , p.  it>8. 

4.  Il  nest  pas  rare  de  voir  que  l’excìtation 
générale  étant  calmée  , il  reste  encore  une 
vive  douleur  au  creux  de  l'estomac,  de  la  gène 
dans  la  respiration . et  d'autres  accidens,  qui 
indiquent  une  sorte  de  fixation  de  la  phleg' 
masie  gastrique.  En  pareilles  circonstances  , 
douse  ou  quinze  sangsues  appliquées  à V épi- 
gastre  , ont  souvent  produit  ou  soulagement 
durable  , avrete  les  vomissemens  ou  diminué 
leur  frequence  ; et  quand  ces  heureux  resul- 
tats  n' ont  pas  eu  lieu  , les  soulJratices  des  ma- 
lades  ont  toujour s été  momentanément  dimi- 
nuèes . >»  ( Rocuorx  , 1.  c.,  p.  316.  ). 

3.  Rally  , 1.  c. , p.  5i6. 

<>.  PugjYEt  , Le.,  p,  <10. 

7.  Rochoux  , parlando  della  emorragia 
come  «intorno  della  febbre  gialla  ( l.  c. , 
p.  i41.  not .)  dice:  « Il  y aaussi  des  hèmor- 
rhagies  extérieures  que  Cori  pourrait  appeler 
aceidenlelles . Je  veux  dire  celles  quJamènent 
l’ouverture  spontanée  des  saignées  , ou  les 
piqùres  des  sangsues  Dépendantes  de  causes 
ètrangères  à la  maladie  , elles  pourraient  à 
cause  de  cela  ótre  omises.  Cependant  elles 
mèritent  une  attention  particulière  ; celles  des 
saignées  à cause  de  la  facilité  qu  elles  ont  à 
se  renouveler , et  celles  occasionèes  par  les 
sangsues  à cause  de  /' é norme  quantità  de  sang 
quell  s repand  quelquefois.  La  plupart  des 


topiques  qui  ordinairernent  sufjfisenten  France 
pour  arrèter  ces  hérnorrhagies , sont  presque 
toujours  ici  insufjìsans  : il  faut  dans  presque 
tous  les  cas  recourir  à la  cauterisation  avec 
le  nitrate  d' argent.  « 

8.  I.  Stuart  , in  : Philadelphia  medicai 
museum,  18l4,  Fot.  I,  No.  i,  p.  43.  E:  Samm - 
lung  aiiserlesener  Abhandlungen  fiir  practi- 
sche  Jcrzte.  B.  22,  p.  238. 

9.  Thiom  de  la  Chaume,  in  Lind,  1.  c. 

10.  « But  neither  N'tre,  or  any  preparation 
of  it  , will  rarely  either  agree  ivilh  or  stay 
on  their  stomachs.»  (Hillary,  l c.  , p.  161 .). 

11.  Li«d,  1.  c. 

12.  » The  great  irritation  of  the  stomach  , 
by  the  putrid  bilious  humours  which  constantly 
attend  this  fever,  with  almost  continual  rea - 
chings  and  violent  vomitings,  seem  to  indicate 
giving  an  emetic ; but  the  coats  of  the  sto- 
mach , 1 have  always  observed  , are  here  so 
violently  stimulated  and  irritated  , and  most 
commonly  inflamed  by  the  acrimony  of  the 
putrescent  bile , that  any  emetic,  even  the  most 
gentle  , and  mild  , and  small  dose , generally 
brings  on  such,  incessant  vomiting  , that  it 
coitinued  in  spite  of  all  remedies,  till  an 
inflammation  and  mortification  of  the  stomach 
comes  on,  which  soon  ends  in  death  ; as  I have 
too  often  observed  , when  called  in  after  they 
have  been  given . « (L  c. , p.  i59  ). 

13  » The  sickness  of  the  stomach , and  di- 
sagreeable tasie  in  the  mouth , indicate  the 
quality , and  not  the  quantity,  of  the  offending 
secretions.  The  vomiting  is  from  irritation  in 
the  stomach , and  not  from  plenitude  , there- 
fore vomits  are  never  to  be  given.  »(l.  e , 
p.  432.  ). 
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Devèze1  ed  altri2.  Si  possono  per  altro  adoperare  i vomitivi  quando, 
non  presentandosi  ancora,  od  essendo  già  stala  sedata  P irrita- 
zione del  ventricolo,  esista  in  quest'albino  imbarazzo  di  bile  e di 
saburre8,  e questo  è l’avviso  di  Valentin  4,  di  Auejula5,  eccA 
A questo  scopo  in  tali  casi  servono  egregiamente  l’acqua  calda  7 
e P olio  8 il  qual  ultimo  è già  per  sè  stesso  un  rimedio  molto  estb 


maio9. 


1.  *<  Les  vomituritions  et  les  vomissi &ns 
se  présentent  souvent  dès  le  début  de  la  ma  - 
ladie  ; mais  il  faut  bien  se  g arder  ici  du 
précepte  vomitili?  vomitu  Q.ura.tur , car  les 
èmétiques  soni  presque  tou jours  nuisiblesj  il  s 
sont  éminemment  contre  indiqués  par  l"éré  " 
tliisme  de  tonte  V economie,  et  sur  tout  par  ce- 
lili des  voies  gastriques  . qui  quelquefoi  s est 
tei,  que  les  malades  soni  forcés  de  rejeler  tout 
ce  qifils  avalent , et  aussitqt  après  qiVils 
Vont  avalé.  » (L  c..  p.  269.  ). 

<2.  « Le  tarlare  de  potasse  et  d' antimoine 
est  un  medicament  trap  prèconisé  et  trop 
employe.  On  a vanté  son  action  dans  la  fiè- 
vre  jaune , comme  discussif  pour  chasser  le 
contagiarli  , en  excitant  ime  moiteur  favora - 
blee , et  comme  vacuant  poor  débarasser  le 
système  digestif  Cep  end  ant.  le  puissant  émè~ 
tique  semble  entièrement  contre-indiqué  , prò 
cisement  à cause  de  son  energie.  Son  action 
ne  peut  qu3ajouter  à Vétat.  d' irritation  de  Ve' 
stomac,  hàter  V hémorragie  et  V apparition  du 
vomissement  noir.  Ce  stimulant  convient  done 
fort  pen.  » ( Hist,  méd.,  p.  580.  ). 

5.  « Veslomac  gorge  d'alimens , s' il  rìest 
pas  encore  devenu  le  siège  de  la  fluxion  mor- 
bide, qui  alors  constitue  presque  à elle  seule 
la  maladie , a besoin  d3ètre  débarassè  des 
substances  dont  la'présence  ne  pent  que  favo. 
riser  cette  congestion.  Mais  provoquer  le  vo- 
missement, douse  ou  vingt  quatte  heures  après 
V invasion  , e'est  pent- ótre  appekr  V accident 
le  plus  formidable  de  la  maladie , celui  contre 
lequel  echouent  ensuite  les  médiedmens  les 
plus  appropriés.  « (Bohnardèl  apud  Kérau- 
dren,  1.  C.  , p.  9.  ). 

4.  « Les  vomitifs  sont  , en  general , très- 
dangereux  dans  cette  maladie  j cependant , 
onne  doit  pastes  en  exclyre  irrévocablement... 
si  la  langue  était  sale,  le  goilt  mayvais.  Vha- 
leine  fètide,  la  tòte  embarrassèe  j s’il  y avait 
des  nausées,  des  signes  de  saburres  et  de  piè- 
thore  bilieuse  , sans  aucun  autre  symptdme 
d' irritation  à Vestomac.  je  donnais  un  vomitif 
avec  precaution  et  en  lavage j c* était  ordinai- 
rement  de  V ipecacuanha  , ou  un  émético  ca- 
lar tique  , et  le  malade  buvait  du  thè  léger  de 


mentile  ou  de  melisse  , ou  de  fìeurs  de.  coma* 
milles  romaiim  . pendant  Veffet , qui  était 
quelquefois  suivì  d'une  moiteur.  » ( 1.  c.  , p. 
201,  202. ). 

5.  Algunos  Medicos  no  son  de  opinion  de 
administrar  en  està  calentura  el  emetico  , . . . 
pero  he  vis  tambien  quedar  enteramente  biiQ- 
nos  un  gran  nùmero  de  sugetos  con  el  sola 
emetico.  » {Le.,  p.  207.  ). 

6.  Roupp.p,  1.  c.  , p.  511.  — Leblond  , 1. 
c. , p.  m.  — Dans  le  cas  où , au  début  de 
la  maladie,  Vétat  sublimai  bien  prononcé  dé- 
montrerait  la  nécessilè  d'une  evacuation  par 
les  voies  supérieures , alors  ripeeacua,nha 
doit  otre  préféré  comme  moins  irritante j mais 
il  faut  encore  à cet  égard  avoir  line  reserve, 
que  commandent  la  nature  de  la  maladie  , la 
marche  des  symp  tómes  . V inflammation  pri- 
mitive ou  consecutive  du  lube  digestif , et  Ics 
suites  funestes  de  la  disposition  qiVa  Vestomac, 
à rejcter  tout  ce  qu  ii  reqo.it,  ( Hist,  méd • 
p.  580.  ). 

1.  « / usually  order  the  patients  to  drink 
large  draughts  of. warm  water,  to  which 
l sometimes  add  a little  simple  oxime l , or  a 
little  small  green  tea  . ill  order  to  carry  off 
those  putrid  humours;  and  they  are  most 
commonly  very  copiously  discharged  by  this 
means,  and  the  patient  much  relieved  thereby, 
as  1 have  often  with  pleasure  observed  » (ÌÌil- 
L ARY  , t.  C.,  p.  160.  ). 

8.  « Les  Mexicains  ne  se  bornent  pas  à la 
seule  administration  des  frictions  huileuses  j 
dès  l' invasion  ils  donnent  à leurs  malades  un 
ou  deux  lavemens  de  cette  substance  pour  vi- 
der  les  gros  intestins  ; ils  In  font,  boire  en- 
suitc  , par  verves  , jusqtVà  une  bouteille  , et 
provoquent  ainsi  le  vomissement.  » ( Kèbau- 
DREN  , 1.  C.  , p.  9.  ). 

9.  « Viennent  alors  les  frictions  sur  tout  le 
corps,  après  lesquelles  le  malade  est  enve- 
loppé  dans  ime  couverture  et  mis  au  lit . Jls 
recommencent  une  ou  deux  heures  après  , 
quand  le  malade  a bien  transpire  , et  contip 
nuent  d' employer  l’ hut  le  en  lavemens  , en  po- 
tions et  en  frictions  jusqu'à  la  fin  de  la  pre- 
mière pèriode , py  plutòt  de  la  maladie  ; car 
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VI.  Nè  bisogna  trascurare,  giusta  il  parere  di  Hillary  * , Devèze  b\  Purganti 
Belcher3,  e di  molti  altri,  lo  spurgo  deW alvo  (massime  colla 

polpa  di  tamarindi,  colla  manna,  colla  radice  di  scialappa,  col  ca- 
lomelano, col  sopratartrato  di  potassa,  coll’ olio  di  ricino).  Giovano 
poi  molti  i clisteri 5,  principalmente  di  acqua  marina6,  quando  le 
forze  non  sieno  troppo  abbattute  7.  - 

VII.  Quanto  poi  al  sudore,  convengono  gli  autori  nel  precetto  Sudoriferi 

di  non  eccitarlo  a forza  , ma  di  favorirlo  in  tutto  il  decorso  della 

» / 

malattia,  somministrando  delle  bevande  alquanto  calde  (vinto  lo  stato 
infiammatorio),  leggermente  aromatiche8,  del V aceto  ammoniacale  9 % 


si  elle  ne  se  termine  pas  là  , et  que  ks  acci- 
d§ns  de  la  seconde  vériode  viennent  à se  ma- 
ni fester , alors  , regardant  les  malades  cornine 
dé'Sespéros,  ils  se  Livrent  anx  médecins,  entre 
ks  mains  desqitels,  il  faut  Tavouer  , ils  meli- 
teli t presque  tons  » ( Ivi,  dello  sfesso. ) 

1 . « . * . in  this  fever  . as  nature  indicated 
ir.  I have  always  found  it  ( purging  ) of  sin- 
gular service . and  the  patient  not  only  greatly 
Relieved  by  it.  but  the  disease  always  rende- 
red more  moderate  , and  manageable  after- 
wards: Wherefore  whenever  a painful  bur- 
ping  heat  in  the  hgpochonders . or  about  the 
praecordia . comes  on.  / generally  give  a lit- 
tle manna  and  tamarinds  , which  seldom  or 
never  fails.  tQ  carry  ojf  a good  deal  of  putrid 
b'iious  matter , and  that,  burning  pain  which 
it.  causes,  with  it  j wherefore  / generally  re- 
peat this  purging,  whenever  that  burning  pain 
returns  and  indicates  it,  and  with  all  the  suc- 
cess we  can  desire  » (1-  c. . p.  162.  ). 

2.  « Les  selles  forment  quelquefois  des  cri- 
ses heureuses,  et  ce  sont  elks  surtout  qu’il 
faut  faciliter  , pour  pep  qiCelles.  para\ssent 
devoir  ótre  favorables.  Iron  donne  alors avec 
avantage  les  doux  laxatifs  : Vhuile  de  ricin 
a été  très-vantéei  le  mercure  doux  et  le  j a- 
lap , administrés  à peti  les  doses,  sont  encore 
bien  indiques  ; en  pent  nume  fake  usage  do 
quelque  sei  purgatif.  » (1.  c. , p:  272.  ). 

3.  « 77ie  bleeding  was  soon  followed  by  the 
exhibition  of  an  gelive  purgative  bolus  of 

Submuriat  hyd  gr.  Xjj. 

Pulv,  rad.  Jalapae  scrup.  j. 

tiled.  Sennae  vel  Srammpn.  q.  s.  M.  ff. 
— This  was  then  followed  by  frequent  drau- 
ghts of  sol u I.  su l pii.  magnes.  vel  infos. 
*ennae  c.  sulph.  magnesia,  until  the  intesti- 
nal canal  was  completely  cleared  of  its  con- 
tents « ( Bklgher,  1.  C.  , p.  254.  ). 

4.  Rush,  1.  c.,  — Polppé  Desportes, l.c.  T. 
I,  p.  170.—  D almas.  1.  c.,  p.  185. — Bally,  l.  e., 
|>.  47 i.-r  u Les  purgati fs  soni  des  médicumens 


pent- otre  trap  negligés.  dans  le  traitement  de  la 
ficvre  jaune  , apres  avoir  été  trap  vantés  par 
certains  médecins.  Le  docteur  Busch,  de  Phi- 
ladelphie  , les  employait  avec  exees  : ils  fum 
rent  bientót  décrédités  chez  les  Francois  et 
les  Espagnols.  autant  par  la  dose  que  par  le 
choice  du  medicament,  le  calomelani  et  le  jalap. 
Cesi  cependant  ici  le  lieu  de  rappeler  que  le 
colonel  Soult,  Polonais  , et  3f.  Bou&quet-De- 
scamps  furent  délivrés  des  premiers  symptó- 
mes  de  la  maladie  par  la  prise  d'un  purgatif 
draslique.  Néanmoins , nous  sommes  loin  de 
conseiller  de  semblables  mèthodes.  J\Tous  avons 

T ? 1.  O ' ' ' » 

cru  mieux  remplir  les  indications  avec  des 
renièdes  moins  actifs , administrés  à doses 
répétées,  dans  d’abondantes  boissons.  Les  ta- 
marins , par  leur  qualité  acidule  , paraissent 
plus  propres  que  tout  autre  laxatif  à passer 
sans  causer  de  dègoùts  ni  de  nausèes  , sur- 
tout unis  au  miei  , qui  en  fait  ime  boisson 
agréable.  On  rend  son  action  plus  énergique 
par  Vaddi\ion  (l’un  sei  neutre.  Nous  avons 
oblenu  quelques  heureux  résultats  de  son  usa- 
ge, quand  les  malades  se  plaignaient  d’em- 
hurras,  d'engoument  pénible  dans  le  ventre  , 
d'une  constipation  fatigante,  que  les  lavemens 
ne  pouvaient  egrrigen, » ( Hist,  méd.,  p.  58!>. 

5.  Sono  raccomandati  da  tutti. 

6.  Arejula,  1.  e,.,  p.  202. 

7.  Sfai  vu  des  personnes  , surtout  à Saint- 
Domingue  , auxquefles,  un  lavement  causai $ 
des  syncopes , nume  dans  le  premier  jour  de 
fìevre  , par  la  déplétion  subite  qu’il  operai^ 
en  le  rendant  . » (Valentin,  1.  c.,  p.  202.  ). 

8 « Il  faut  done  avoir  recours  de  suite  aux 
boissons  abondantes  et  chaudes , qui  con- 
tiennent  un  arome  peu  énergique  , telles  que 
les  infusions  légères  de  camomille,  de  mélisse 3 
de  thè  ; celles  de  tilleul , d’arnica  montana  , 
de  feuilles  d’or  any  e,  etc.  (Hist,  méd.,  p.  585.  ). 

9.  « On  peut  les  rendre  plus  actives  par 
V addition  de  Tardate  ammoniacale.»  ( Hist, 
méd. , P-  )• 
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e del  muschio 4.  Si  raccomandano  anzi  persino  i bagni  tiepidi^ , sia 
semplici,  sia  medicati» 

Freddo  Vili.  Si  comprende  da  ciò  che  V applicazione  del  fre ddo  , almeno 
quando  sia  molto  intenso,  non  conviene  nella  febbre  gialla  3 , sebbene 
non  manchino  taluni  di  encomiare  un  tal  genere  di  rimedio  in  questa 
malattia  come  in  altre  febbri^. 

Vescicanti  IX.  Intorno  1’  uso  dei  vescicanti  nella  febbre  gialla  differiscono 
Senapismi  tra  fa  ioro  moltissimo  Towke  e Hillary:  giacché  il  primo  esalta 
oDri rfme dj a H e stelle  <Fest0  rimedio5,  mentre  il  secondo  lo  condanna  in  ogni 
esterni 


1.  Corame  émrnemment  diapnoique  nous 
avons  tu  à ììous  louer  (le  Pemploi  du  muse  , 
donne  aussitót  apres  /’ invasion  ; plus  tard  , 
il  était  inutile  : \nous  l3  adminis.tr  ions  ordi- 
na irement  sous  forme  de  pillules  de  deux  à 
trois  grains  , tantót  seni  . tanlòt  associè  au 
camphre  , à la  thériaque.  et  nous  le  donnions 
à cetle  dose  toutes  les  deux  à trois  heures. 
Son  effet  a été  de  favoriser  les  sueurs  et  de 
modérer  la  disposition  aux  pomissemens. 
Quelquefois  aussi  il  a produit  du  dégout  , et 
alors  il  fallait  Vinterrornpre , car  il  devenait 
plus  nuisible  qu'utile.  »•  ( Ivi.  ). 

2.  « Les  bains  qénèraux  tiècies  canvenaienc 
quelquefois  dans  V invasion,  lorsqu'il  y avait 
douleurs  dans  les  reins  rt  aux  membres,  sen- 
timent de  malaise  et  de  froid  general,  coliques , 
chaleurs  dans  les  entraille.\ , ect.  : plus  tard 
ils  rèussissaient  moins  bien.  et  affaiblissaient. 
Leur  usage , id  , n'est  point  indifférent  : il 
est,  d'ailleurs  relatif  aux  temps,  aux  circon- 
stances  de  la  malattie , au  lieu  et  au  climat 
que  lJon  habite.  « (Valertin  , 1.  c,,  p.  i97, 
seq.  ). 

5.  « . . . the  other  killed  himself  by  drin- 
king a gallon  af  cold  water  in  less  than 
three  hours  time  ( after  taking  half  au  ounce 
of  manna  in  the  morning  ) which  struck  such 
a coldness  into  his  whole  body  that  he  died.  » 
( Hillary,  I,  c.  , p.  179  ) — « If  cold  water 
be  used  in  our  endemical  eausus  , all  the  re- 
strictions of  Celsus,  and  Alti  us  , are  neces- 
sary to  be  observed  But  the  misfortune  here 
is,  that  cold  water  is  improper  in  the  begin- 
ning of  the  disease,  and  our  eausus  is  too  ra- 
pid in  its  termination , to  admit  of  any  delay, 
or  interval  that  is  not  filled  up  with  medici- 
ne. Cold  water  cannot  be  given  at  the  same 
time  the  patient  is  under  the  operation  of 
cathartics  ; and  from  the  first  moment  of 
the  disease  , to  the  last,  cathartics  must  be 
frequently  administered.  Our  eausus  does  not 
give  us  time  to  solace  patients  with  grate/ul 
things  ; and  to  use  cold  water  as  an  evacuant. 


would  be  risking  the  loos  of  time  for  an  in- 
sufiicient,  or  a doubtful  remedy  ; as  ive  must 
not  look  forward  to  a fourteen  days  termina- 
tion. >•  f Moseley,  I.  c.  , p.  *40,  44i . ) . —•<  El 
agua  de  nieve  y tocla  bebicla  muy  fria  debe 
ser  pep\udicialisima  sobre  una  viscera  que 
tiene  poca  accion.  caklas  sus  fuerzas,  y debi- 
lilados  sus  nervios  : observe  que  muchos  se 
muriéron  por  beber  agua  fria  en  abundancia.» 
( Arkjula,  I.  c.  , p.  2i0,  rot.J, 

4.  Lo  stesso  Ap.kjula,  parlando  dell’acqua 
fredda,  confessa  (1  c.,  p.  2n.J.  » dada  en 
canticlad  de  una  ò dos  otisas  , y repctidàs 
veces.  corno  cada  quarto  ó cada  media  bora  , 
a los  que  tenian  sed  ó gran  color  , produxo 
bellissimos  effectos  « — >»  Ce  moien  toni  que 
et  rafraichUsant  gufi  Pan  avait  employe  au- 
trefois à Breslaw,  clans  des  fièvres  putrides, 
accompagnèes  de  prostration  de  forces  , que 
le  docteur  Corrìe.  de  Liverpool,  recomande 
aux  medecins  d3  Amèrique,  et  tout  recemmcnt, 
le  docteur  Eihjard  M>LLER,de  Newyork,  m'ó- 
tait  très-familier  à Saint- Domingue,  clans  Ics 
cas  les  plus  allarmans  de  fièvres  vémittentrs, 
pernicieuses  et  d3ardentes  biiieuses.  Lorsqu’il 
fallait  abattre  le  spasene,  tempèrer  Veffort  de 
reaction  du  sy stèrne  artériel.  et  prevenir  ime 
trop  forte  determination  des  fluides  vers  la 
t ie.  les  affusions  d’eau  froide  sur  celie  panie 
et  quelquefois  sur  tout  le  trono  , procura ient 
ce  bienfait.  Il  est  surprenant  jusqu'à  quel  point 
j 'ai  lire  parti  de  ce  procède,  lorsqu'il  était 
appliqui  à propos.  Je  le  fis  employer  sur 
moi-mème  à Norfolk, pendant  des recloublemens 
de  fièvre , dans  un  temps  fort  chaucl  :j’en  fus 
constamment  soulagè.  Le  pouls  devenait  moins 
accéléi  éj  Paccablement  gènéral.  V oppression  , 
l’agitation  et  l’anxiété  dirninuctient  très  sen- 
siblement.  *>  (Valentin,  1.  c.  , p.  i97.  not.) 
L’Embrocazione  inoltre  venne  raccoman- 
data da  Leblond  , (l.  c. , p.  H7.).  Caìluot, 

f L c.  , p.  318  )• 

5.  « Blisters  are  also  of  great  moment  and 
efficacy  at  this  j tincture  , and  arc  there  lore 
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caso  b La  verità  sta  in  mezzo  : i vescicanti  ( almeno  come  rubefa- 
centi) possono  adoperarsi  per  calmare  le  turbe  nervose^  sono  però 
contraindicati  dalle  emorragie.  In  generale  meritano  preferenza  i 
senapismi  2.  Guardiamoci  bene  dal  lasciarci  indurre  dalle  ipotesi  ad 
applicare  la  moxa  ad  una  pelle  già  maltrattata  dalla  malattia  ed 
atteniamoci  piuttosto  alle  frizioni  fatte  a mano  leggiera  con  olio  4J? 
aceto , o sugo  di  limoni. 

X.  Il  mercurio  ottenne  grandi  encomj  nella  febbre  gialla  , non 


Mercu 

riati 


not  to  be  forbore  any  longer 1 can  af- 

firm from  experience  , that  when  they  have 
been  applied  before  it  is  to  late,  a cow. a,  the 
deadly  symptom  of  this  distemper 3 has  very 
rarely  ensued  » (I.  c.,  p.  46 J. 

1.  » This  has  but  too  often  given  me  an 
opportunity  of  seeing  their  bad  effect,  espe- 
cially in  this  fever j where  1 have  observed, 
that  the  coma  . tremors , subsultus  tendinum, 
the  coldness  of  the  extreme  parts,  and  the  low 
pulse  (tho'  this  sometimes  has  been  rendered 
a little  quicker  . but  not  only  not  more  full) 
have  not  been  relieved  by  their  application  , 
but  have  been  increased  thereby,  and  the  hae- 
morrhage , which  usually  attends  this  fever, 
has  been  hastened  on.  or  if  come  on  before,  it 
has  been  increased  by  their  application . « 
(L.  c.  j p.  l'O.  ). 

2.  » Je  n'ai  pas  remarqué  que  les  vèsica- 
toiris  aieni  communement  été  d'  un  grand 
secours.  ni  qu'on  aitpu  raisonnablernent  attri- 
buer  aucune  crise  aux  suppurations , qui  suc- 
cédaient  à leur  application  Its  m ont  toupnirs 
pant  contraires  dans  les  cas  d’  hémorrhagies 
et  de  cet  état  si  prochain  de  celai  qu'on  nom- 
ine dissolution.  Lorsque  la  débilité.  la  dispo- 
sition aux  syncopes , la  faibles*e  du  pouls,  le 
tremblement  des  mains  , la  typhomanie  , ou 
le  délire  comateux  ex/geaient  des  stimulans , 
yen  faisais  appliquer  pour  obternir  settlement 
leur  premier  effet,  sans  exciter  d' autre  supura- 
tion  , Tulcèration  étant  d’ailleurs  sujète  à se 
gangréner,  et  je  les  répètais  au  be.soin ; mais 
je  prèférais  , autant  qu'  il  était  possible,  les 
sinapisrues.  >*  (Valbntin  , l.  c.,  p.  2-20).  — 
Conviene  tambien  aplicarle  al  enfermo,  desde 
que  ha  p as  ado  bien  el  frios  , los  sinapisraos 
cn  las  plantas  de  los  pies:  este  remedio  exter- 
no no  solo  alivia  el  dolor  de  cabeza  , y dexa 
mas  libre  el  celebro  para  que  pueda  obrar 
con  mas  dcsahogo,  sino  que  es  un  estimulante 
poderoso  y universal , que  avviva  la  accion 
del  sistema  nervioso  y sanguineo.  » (Arejula, 
L c.,  p.  2 5). 


5.  » Nons  avons  fonde  quelques  espèrances 
sur  V application  du  moxa  dans  le  trajet  de 
la  colonne  vertebrale,  et  nous  avons  voulu  en 
fair  e usage  à Bar  celane  ; mais  un  prépigè 
s’  èleva  aussitót  contra  nous,  et,  après  les  pre- 
miers essais,  nous  fdmes  forces  dJy  renoncer. 
Cependand  la  première  malade  quieùtle  cou- 
rage de  supporter  cette  application  , guèrit 
promptement.  Si  le  poison  de  la  fièvve  jaune 
dirige  spécialement  son  action  sur  le  cordon 
médullaire  ou  sur  V aramoide  spinale  (ce  que 
nous  n'oser ions  af firmer,  mais  ce  qui  est  per- 
mis  de  soupqonner)  il  ne  nous  semblerait  pas 
contraire  aux  principes  d’urie  suine  thérapeti- 
tigne  de  chercher  par  un  moyen  de  deriva- 
tion puissant,  à deplacer  V irritation.  »•  (Hist, 
méd.,  p.  5 SS  ). 

4.  Don  Josff  Alcaraz  , in  : Hofeland’s 
Journal  der  pi  actischen  Heilkunde.  B.  21. 
St.  2.,  p.  128  seg.  (”  Die  Metliode,  ivelche  ich 
bei  dieser  Operation  befolgt.  habe  , ist  die 
nachstehende:  in  dem  Jugenblicke,  wo  Pcrson- 
nen  von  der  besagien  Krankheit  befallen  iver - 
den , lasse  ich  den  ganzen  Sèrper,  Brust  und 
Gesicht  ausgenomment,mit  gewóhnlichem  Oli- 
venóhle  etwafiinf  Minuten  hindurch  einreiben. 
Gemeiniglich  wird  zu  dieser  Einreibung  etwas 
mehr  als  ein  halbes  Pfund  Oehl  verbraucht. 
Gleich  nach  dem  Einreiben  lasse  ich  die  Kran- 
ken  zwey  Tassen  Fliederthee  trinken  siewarm 
zudecken , die  Fenster  verschliessen  , in  dem 
Gemache  mit  Zucker  rduchern,  und  alle  drey 
Stunden  cine  Tasse  Fleischbriihe  geben.  In  der 
Zwischenzeit  bekamen  sie  wieder  eine  Tasse 
des  erwàhnten  Thees  , und  mit  dieser  Melode 
fuhr  ich  so  lange  fort,  bis  ein  reichlicher  allge- 
meiner  Schweiss  ausbrach , worauf  gewóhn 
lich  ein  gallicliter  Durchfall  folgte,  Kommt 
der  letztere  nicht  von  selbsl,  so  suche  ich  ihn 
durch  Klystiere  von  Seewasser  zu  erregen. 
Mit  diesen  beiden  Jusleerunyen , auf  eine  so 
ein fache  JVeise  hervorgebracht,  ist  es  mir  ge- 
lungen,  die  Krankheit  in  den  ersten  zwey  Ta- 
gen,  und  oline  dass  sie  bei  einem  der  Indivi- 


Acidi 


China 


ìn  della  febbhé  gialla 

solo  come  rimedio  purgante,  ma  quasi  come  specifico  h Pòco  dopo 
però  si  conobbe  P errore  di  prescrivere  il  mercurio  in  una  malattia 
costituita,  a quanto  pare,  da  una  tendenza  alla  soluzione  degli 
untóri2.  Dovrassi  adunque  escluderlo  in  qualunque  caso?  Non  sembra5. 

XI.  Come  antisettico  non  che  come  refrigerante  si  prescrisse  V àcido 
solforicoiì  all’uso  del  quale  per  altro  (toltone  P allume  5)  abbiamo 
poco  fa  detto  ostare  in  questa  malattia  la  condizione  d \ ventricolo6. 
È già  la  gran  bella  cosa  se  si  possono  prescrivere  gli  acidi  vege- 
tabili , sciolti  in  molt’ acqua  e temperati  con  sostanze  mucilaginose. 

XII.  Da  poco  tempo  si  tentò  di  togliere  le  difficoltà  che  si  in- 
contravano nell’  amministrazione  delle  corteccia  di  china  ( rimedio 
che  non  devesi  ommettere,  almeno  a malattia  avanzata,  onde  impe- 


dnen  , welche  ìch  unteli  nenneri  i verde  , in  dìe 
zweile  Periode  iiberyegangcn  ware  , zu  besei- 
tigen,  aneli  habe  ich  nichts  weiter  als  die  Chi- 
natinktur  bei  solchen  fernet  gebrauclien  lassen 
welche  dardi  die  erwàhnten  Auzleerungen  ge* 
scliwàcht  waren.  War  die  Krankheit  bereits 
in  die  zweite  Periode  iibergegangen  , welches 
gemeiniglich  am  dritten  und  vierten  Tage  der 
Fall  ist,  so  waren  die  Oehleinreibungen  nach 
meinen  Erfahrungen  nicht  mehr  so  sicher,  weil 
das  Nervensgstem  bereits  zu  selir  angegriffen 
war.  Indess  sind  dodi  noch  vide  auf  eben 
diese  Art  geheilt , wenn  gleieli  die  Krankheit 
bereits  in  eine  spàtere  Periode  gekommenwar, 
und  die  fiirchterlichen  Zufàlle , als  scliwarzes 
Erbredien  , Blutgiiisse  und  Zuckungen  einge- 
treten  waren  » ). 

4.  Chisholm,  Wright,  Jàchson  , Clark  , 
( 11.  cc .) , Blane,  (Memoirs  of  the  medical 
society  of  London.  Voi,  V,)  e Warren,  (On 
mercury  in  febrile  diseases.  Boston,  1813,,  8 ). 

2.  « Quant  aux  mercuriaux , j 'ai  acquis  la 
conviction  au  moins  de  leur  in  utili  té  , . . 
le  parallèle  des  succès  ns  milite  certainement 
pas  en  faveur  de  ce  remècle  dans  une  tnala- 
die  , qui  tend  à la  décomposition  générale, 
et  où  le  sang  s'ouvre  communément  des  issus 
de  toute  part.»  ( Valentin  , Le.,  p.  214.). 
— « Un  mèdico  , mandando  por  la  Corte  à 
uno  de  los  pueblos  epidemiados  en  i804  . em- 
pezó  a sangrar,  à dar  unturas  de  mercurio , 
à administrar  interiormente  los  mercuriales , 
à envolver  en  sàbanas  mojadas  de  agita  los 
enferrnos,  ecc.,  pero  estoy  bien  sego ro  que 
no  publicarà  los  efectos  de  òste  mètodo  de- 
structor.»» ( Arejula,  1.  c.,  p.  2i6.  ). 

5.  « in  all  cases  which  were  not  relieved  by 
the  primary  depletions  , we  found  the  most 
decidedly  beneficial  effects  from  the  exhibition 
of  mercury,  so  as  affects  the  mouth.  Taking 


care  that  the  depletory  measures  were  well 
put  in  practice  previously  and  sedulously 
avoiding  the  scrupledose  practice  of  In- 
dia , we  found  that  the  5 grain  calomel  pill  , 
exhibited  every  second  or  third  hour  , ans- 
wered most  effectually  in  producing  saliva- 
tion ...  I cannot  too  strongly  recommend  the 
mercurial  practice  in  tropical  fevers..  I am 
by  no  means  an  advocate  for  the  wanton  use 
or  the  abuse  of  mercury  . nor  have  I that  hor 
ror  hydrargyri,  that  / am  sorry  to  see  so  many 
of  my  professional  brethren  possess  at  the 
present  day  » (Belcher,  1.  c.  , p.  155.  ). 

4.  Hillary,  I.  c.  p.  166.  — Leblond,  1.  c., 
p.  2-47.  — Salamanca,  1.  c. , p.  m. 

5.  Gli  effetti  da  me  ottenuti  dall  'allume 
nell’  ematemesi  mi  fanno  tenere  in  gran 
conto  le  seguenti  espressioni  di  Valentin, 

( 1.  c.,  p.  2i8.  ) « Vai  eu  quelquefoia  la  satis- 
faction . et  cantre  toute  attente , de  sctuver  des 
malades , accablés  par  des  hémorrhagies,  par 
une  faiblesse  extreme,  rendant  des  caìllots  de 
sang  pat  les  vomissemens  et  par  les  gardes- 
robes , et  ayant  tout  le  corps  d’un  jauiie  très - 
foncé , en  f aisant  usage  de  Tallin  »»  Spiace- 
mi  che  questo  eh.  personaggio  abbia  pre- 
scritto questo  rimedio  alternativamente 
colla  china  e col  nitro. 

1.  « Pitriolic  acid  should  never  be  given  ; 
all  acids  are  adstringent.  but  this  is  particu- 
larly so.  »»  ( Moseley,  1 c, . p.  441.  ) — >»  Solo 
en  un  caso  de  vòmito  negro  vi  los  buenos  efec- 
tos de  este  àcido  minerai  ; pero  corno  daba 
al  mismo  tiempo  à mi  enfenno  la  tintura  de 
la  quina  con  su  extracto  , él  opio  y el  èter  , 
no  pude  decididamente  atribuir  à aquel  las 
venta] as  y mejona  que  turo  el  enfenno.  aun- 
que  me  persuado  que  se  le  àebió  à él  cn  la 
mayor  parte  el  pronto  ali  aio  y restabteci - 
micino  del  paciente.  » (Arejula,  1.  c.,  p.  201J 
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dire  che  manchino  affatto  le  forze1),  prescrivendo  in  sua  vece  il 
solfato  di  chinino  2. 


1,  « . . . the  third  and  last  intention  of  cure 
evidently  appears , viz.  To  put  a stop  to  the 
putrescent  diathesis  of  the  fluids,  and  pre- 
vent the  gangrenes  from  coming  on  . . . 
In  these  circumstances  the  Corte?  Peruv. 
may  he  thought  to  be  the  best,  and  most  likely 
medicine  to  succeed  : 1 grant  that  its  well 
known  efficacy,  in  preventing  or  putting  a 
stop  to  mortifications  , promises  much  ; but 
the  misfortune  is  , that  this  drug  is  so  disa- 
greeable to  most  palates,  and  the  stomachs  of 
the  sick  in  this  disease  are  so  much  affected, 
and  so  weak  and  so  subject  to  every  thing,  even 
the  most  pleasant  and  innocent,  that  they  can 
very  rarely  take  it  in  ami  shape , and  still 
much  fewer  can  retain  it  when  they  have  got 
it  down  ; that  no  stress  or  dependance  can 
be  laid  on  it  : And  the  only  way  that  I could 
get  a patient  to  take  and  retain,  two  doses  of 
the  bark  in  this  case  , was  the  extract,  of  it , 
with  a spoonful  or  two  of  milk  and.  water  , 
and  even  thus  they  could  not  retain  a third, 
dose  of  it  ; wherefore  I soon  laid  aside  all 
future  attempts  to  give  it  foreseeing  that  it. 
would  be  in  vain,  and  that  we  should  thereby 
only  lose  time,  not  to  be  recovered  , and  out- 
patients also  . when  we  might  probably  save 
them  by  another  method  j and  I am  told  that 
several  others  have  tried  to  give  the  bark  in 
this  case,  but  with  no  better  success.  » ( Hil- 
lary ,1.  c..  p.  i<?5  e seg.  — Malgrè  que 
1'objet  le  plus  essentiel  dans  le  traitement  de 
rette  maladie  , soit  de  parvenir  à faire  sup- 
porter le  quinquina  , on  congoit.  . cependant , 
qu'il  est  difficile  d'obtenir  ce  bienfait  tant  que 
V irritabilitè  de  Vestomac  subsiste  , et  qu'il 
serali  marne  imprudent  de  s'opiniftlrer  lors- 
qu'il  y a inflammation  à ce  viscere.  C'est 
pourquoi , sans  perdre  un  temps  extròmement 
précieux . Vexpérience  m'a  appris  que  Von 
devait  y supplier  par  des  lavemens  où  Von 
délaye  la  poudre  de  ce  remède  ; que  nonobs - 
tant  certaines  contraindications,  il  valait 
mieux  y avoir  recours  de  bonne  heure , appli- 
guer  une  espèce  de  bourrelet  de  chiffons  au- 
tour  de  la  canale  de  la  seringue  , afin  de  for- 
mer un  tampon  sur  Vanns , lorsque  le  malarie 
ne  pent  pas  retenir  le  lavement  ; et  enfm, 
pour  ne  negliger  anemie  voie  possible  d'ab- 
sorption,  faire  an  besoin.  des  frictions  sur  les 
extrémités  aver  de  la  teinture  spiritueuse  de 
quina.  >»  ( Valenti  w,  1 c. , p.  216.  ).  — » Que 
le  quinquina  ait  été  employe  à tort  et  à tra- 
vers  par  quelques  médecins  ; que  par  d' a litres 


il  ait  èté  rejeté  comme  toujours  pernicieux  , 
cela  ne  doit  pas  plus  étonner  qu'engager  à 
) miter  les  vns  on  les  autres . Quand  la  t$te 
est  douloureuse , la  face  anime e,  les  yeux  rou- 
ges et  bril/ans.  la  langue  sèche  et  rouge  ; quand 
it  y a douleur  dans  V abdomen,  quand  le  pouls 
est.  grand  , fort , plein  et  dur , ce  serait  une 
folle  de  vouloir  imiter  les  premiers  ; et  ce  se- 
rait encore  une  folie  de  vouloir  imiter  les  se- 
conds , quand  la  face  est  décolorée  , les  yeux 
abbattus,  la  langue  flasque,  et  recouverte  d'un 
enduit  noiràtre,  le  pouls  petit,  rare  et  clispa- 
raissant  sous  la  pression  du  rloigt;  en  un 
mot  , quand  il  ex  iste  tons  les  symptòmes  de 
la  suppression  des  forces.  Dans  ce  dernier  cas 
et  dans  les  cas  analogues,  on  doit  faire  usage 
du  quinquina  ; on  pent  V administrer  en  pou- 
dre. Comme  le  malarie  ne  le  supporle  pas 
toujours  ainsi  administrè,  la  decoction  en  est 
préférab/e  , et  c'est  sous  celie  forme  qu'il  a 
été  généralement  employ é.  Si  les  malarles  ne 
peuvent  V avaler,  ou  le  rejettent  aussitot , on 
le  donne  en  lavement , en  bain  , en  fomenta- 
tions . comme  je  Vai  déjà  (lit  j on  pourrait 
encore  s'  en  servir  infusé  dans  de  Veau-de-vie 
et.  frictionné  sur  les  diverses  parties  du  corps. 
Par  ces  divers  moyens , on  en  rapporte  des 
effets  miraculeux  , et  nous  devons  y eroine , 
car  ils  nous  viennent  de  médecins  rlignes  de 
foi.  » ( Dbvè/.k  , 1.  c.  , p.  28i.  ).  — « Seria 
bueno  darle  al  enfermo  basta  media  onza  del 
polvo  de  està  eorteza  amarga  en  cada  toma  ; 
pero  rara  vez  pilerie  llevcir  su  estómaqo  mas 
de  las  dos  dracmas  ; y aun  dich  cantidad  con 
difficultad.  Yo  encuentro  mejor  menudear  las 
tomas  de  quina.  que  dar  mucha  de  una  vez  , 
corno  dos  dracmas  cada  dos  horas.  Este  órden 
debe  enntinuarse  dos,  tres  ó mas  dias  , segun 
vea  el  mèdico  los  efectos  del  remedio  y estado 
del  paciente  ; y quando  este  no  puede  retener 
la  quina.  en  substancia  , lo  que  sucede  ri  me- 
narlo , se  empleci  el  extracio  en  proporcion. 
Son  muchos  los  que  non  llevan  bien  al  quinci, 
y la  vomitan  ; en  este  caso  yo  le  annodo  dos 
dracmas  del  xarable  de  meconio  al  polvo  de 
està  eorteza  desleida  en  ctgua,  y se  repile  dos, 
tres  ó mas  veces  , basta  que  permanece  este 
remedio  en  el  eslómago  sin  volverlo.  » ( Are- 
JULA  , I.  c.  , p.  1 99.  ). 

2.  •<  Ainsi  les  guérisons  que  nous  avons  ob- 
tenues  de  ce  remède  sont  en  nombre  suffisant 
pour  encourager  les  praliciens,  et  nous  l'indt- 
quons  uvee  con  fiance  , en  insistant  sur  la  né- 
cessitè  de  faire  prendre  le  sulfate  de  quini- 
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XIII.  Insegnano  poi  di  non  om metterei  nel  corso  delia  febbre 
■ gialla , quando  havvi  già  molto  dispendio  di  vita,  la  radice  di  ser- 
pentaria' 2,  la  canfora* V ammoniaca  4,  eco.  5.  Alcuni  finalmente  con- 
sigliano di  amministrare  oppio , che  altri  credono  nocivo6,  onde 


ne  uvee,  énergié  et  le" plus  promptemtnt  pos- 
sible , sur  la  fin  de  la  première  périocle  , ou 
aa  moins  au  commencement  de  la  seconde. 
Jamais  les  malades  à qui  nous  l'avons  donne 
ne  se  sont  plaints  qu'il  ait  prorogue  des  nau- 
sées,  augmenté  les  chaleurs,  ou  fatigué  Vesto- 
mac.  » ( Hist,  méd.,  p.  589.  ). 

1.  « The  application  of  bark  and  vinegar 
in  baths,  fomentations  and  cataplasms ; sina- 
pisms and  acrid  cataplasms  to  the  feet  ; cam- 
piere, snake  root,  and  cordial  antiseptics , ha- 
ve been  sometimes  of  service  , even  here . as 
many  practitioners  have  said  ; and  therefore, 
though  I am  of  a different  opinion , they  sho- 
uld not  be  omitted . » ( Moseley,  I.  c.,  p.  458  J. 

2.  The  radix  Serpentari  Virginiana  , is 
the  next  best  antiseptick,  whose  extraordi- 
nary effects  in  stopping  the  progress  of  gan- 
grenes , has  been  known  for  many  years  ; 
wherefore.  I tried  it  mixed  with  some  others 
in  the  following  manner  and  with  much  better 
success  than  I could  hope  for , or  durst  expect  : 

R.  Rad.  Serpent.  Virg.  drachm,  ij. 

Croci  Angl.  drachm,  ix. 

Cone,  et  infund,  vase  clatiso  in 

Aq.  bui.  q.  s.  per  horam  unam  , ad 
col.  unc,  vj. 

Adde 

Aq.  Menthae  simpl.  unc.  ij. 

Vini  Maderiens.  unc.  iv. 

Syr.  Croci  Vel  Syr.  e Mecon  , unc.  j. 

Elix.  Vitrioli  acid.  gut.  q.  s.  ad  gra- 
tuiti acidior.  saporem; 
m . - exhibe  cochl,  duo  vel  tria  singulis  ho- 
ris  vel  bihoriis  , o più  a norma  delle  cir- 
costanze.» ( Hillary,  I.  c. , p.  165  seq  ). 

5.  « Le  camphre  à grancles  doses , marié 
avec  le  nitre  en  poudre  ou  en  pilules  , et  les 
lavemens  très-chargés  de  quinquina  , où  Con 
en  délayait  encore  en  substance  , m’étaient. 
d'un  grand  secours  ; souvent  mème  il  ne  me 
restait  que  ce  clernier.  » ("Valentin,  1.  c , 
p.  216.  ).  — « Le  camphre  el  le  nitre  sont 
beaucoup  plus  convenables  , et  je  les  ai  sou- 
vent or  donne  avec  succès.  Je  les  faisais  cid- 
ministrer  sous  forme  de  bols  , pour  la  com- 
modité  des  malades  j ei  quand  ceux-ci  ne  pou- 
vaient  pas  avaler  les  bols , on  les  leur  don- 
nait  délayés  dans  la  tisane  ordinaire  j le  cam- 
phre principalment  me  réussit , et  j'en  fis  un 
grand  usage  : je  remarquais  constamment  que. 


qitancl  les  malades  le  rejetaient , ils  étaieitt. 
beaucoup  plus  tot  atteints  des  symptómes  de 
Tadynamie.  » ( Devèze  , l.  c. , p.  270  ). 

4.  « 1,’àrnmoniae  ( alcali  volatil  fluor)  re - 
tevait  les  forces  , ranimait  la  chaleur  qui,  à 
cene  époque  , diminuait  considérablement , et 
semblait  allef  plus  dlrectement  au  but.  .Pai 
peut-otte  à regretter  de  n'en  avoir  pas  fait 
un  usage  plus  etendu  et  plus  liberal.  « ( Va- 
lentin, ?,  c. , p.  215.).  Spiritimi  salis  am- 
moniaci cane  pejus  et  angue  fugiendnm 
esse  hypotheseos  gratia  docuit  Hillary  , 
( 1.  c.  , p,  i6l. 

5.  Tra  i rimedj  prescrìtti  nella  febbre 
gialla  meritano  ricordo:  la  corteccia  d' angu- 
stierò ( « L’écorce  d*angustura  était  regar- 
dée  par  des  médecins  de  la  V ir  girne  cornine 
un  antisQplique  tonique  , encore  plus  puissant 
que  celle  du  Pérou ■ Mais  , étant.  beaucoup  plus 
amère , et  les  malades  la  gardant  trés-diffi- 
cilement  lorsqtCils  en  prennent  plus  de  quinze 
ou  vingt  grains  en  substance  , sor  teinture  au 
vin  de  Madére  ou  de  Ténèriffe,  filtrée  , réus- 
sissait  encore  assez  bien.  » (Valentin,  1.  c.? 

р.  2i7.):  la  tintura  antisettica  di  Huxham  (“J’en 
ai  tir  è le  plus  grand  parti  dans  des  cas  dé- 
sespéres  où  je  la  donnais  par  demi- cui llerèe , 
quelquefois  par  cuillière  entière  , chaque  deux 
ou  trois  heures  , tanlót  sente,  tantòt  dans  rie 
la  limonade  simple  ou  vineuse  , dans  de  Verni 
panée  ou  sucrée  , avec  ou  sans  acide , ou  dans 
du  pelit-lait  au  vin  , qui  faisaient  ordinaire - 
ment , dans  cede  période . la  boisson  de  mes 
malades.  » ( Ivi  , p.  215.  ) j il  Capsico  annuo 
("Wright,  1.  c.)  / Vacqua  di  calce,  che  si  dà 
a piccole  dosi  e di  frequente  ( Currie  , 1. 

с.  p.  169.);  il  carbone  vegetabile  con  acqua 
di  calce  e siroppo  di  limone  (Planta,  l.c., 
p.  9.  ) j oleum  terebinthinae.  ( IIolst  in  Hu • 
fetands  Journal  der  prachtischen  Heilkunde.  20. 
B.  -2.  St.  p.  144.  ).  — « Il  ne  me  reste  qu’à 
prèvenir  qu'il  n'est  peut-étre  pas  dans  la  ma - 
fière  medicale  “un  seni  moyèn  qui  ne  piasse 
tr ouver  une  juste  application  dans  les  cas  isolés 
de  cette  maladie.  » (Devèze,  1.  c.  , p.  288.  ). 

6.  « 1 should  not  have  thought  it  necessary 
to  mention  even  the  name  of  opium  in  this 
fever , had  not  Hillary  , advised  it,  and  ot- 
hers rashly  followed  his  advice  in  giving  it  ; 
to  check  the  vomiting  in  the  beginning  ”of  the 
disease.  In  a fever  so  highly  inflammatory  , 
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arrestare  il  vomito1,  od  impedire  il  rigurgito  dei  rimedj  inghiot- 
titi2, (purché  non  esista  congestione  di  sangue  alla  testa3). 

XIV.  Noi  sottoscriviamo  di  buon  animo  al  consiglio  degli  esperti, 
là  dove  insegnano  doversi,  nella  cura  della  febbre  gialla,  avere  il  mas- 
simo riguardo  al  regime  dietetico 5 e vogliono  che  l’aria  della  stanza 
dell’ammalato  sia  pura1  e freschetta  5 , che  l’infermo  si  tenga  ben 
mondo6,  che  si  somministrino  delle  bevande  mucillaginose  e leg- 
germente addette7,  che  il  vitto  sia  di  cose  demulcenti8,  in  prima, 
e nutriente  con  un  po’  di  vino9  alla  fine,  quando  decrescono  le  forze. 


with  the  stomach  in  a constant  state  of  hi - 
fìammation , and  the  contents  of  the  whole 
alimentary  canal  so  hot,  and  acrid,  it  must 
be  , what  / helive  it  o[ten  has  benn , a fata 
medicine , « ( Moseley  , 1.  c. , p,  458.  ). 

4 Premessi  i salassi  , l’oppio  in  sostanz 
fu  prescritto  da  Bruce  , ( in  Lind,  1.  c.) 
da  Schotte,  (l.c.,  p.  ;55. ),  da  Jackson,  (1.  c. 
p.  210.  J,  e da  Hillary,  il  quale  dice,  (1.  c. 
p.  i60.  ) : « Jnd  after  the  patient  has  by  this 
means  vomited  seven , eight  , or  nine  times  , 
and  discharged  a good  deal  of  yellow  and 
blackish  bilious  matter,  as  they  generally  do, 
and  the  stomach  is  very  well  cleansed  ; in  or' 
der  to  gain  a truce  and  some  respite  from 
their  anxiety , and  almost  continual  reaching, 
vomiting  , and  sickness,  which  are  not  increa- 
sed, but  somewhat  relieved  by  drinking  the 
warm  water  , I usually  give  Extract.  The- 
baic. gr.  j.  vel  gr.  ,j.  ss.,  and  order  them  to 
take  nothing  into  their  stomachs  for  two  hours 
after  it,  that  they  may  retain  it , and  it  being 
in  so  small  a compass , they  scarce  ever  re- 
ject it:  By  this  method,  the  poor  distressed 
patient  gets  some  rest  and  respite  , and  all 
the  symptoms  are  generally  considerably  aba- 
ted , the  reaching  and  vomiting  either  totally 
cease  , or  do  bout  seldom  return  ; so  that 
other  medicines  may  be  given  and  retained  on 
the  stomach,  which  it  could  not  retain  before .» 

2.  « Qnand  Vestomac  supportali  difficile- 
ment  de  ces  moyens  . . . un  pen  de  laudanum 
dans  V eau  de  mentile  , ou  une  pilule  d'un 
grain  et  demi  d’extrait  thébaique,  donne  mie 
ou  deux  heures  avant  le  purgati! , empèchait 
gu’il  flit  vomì  . et  Veffet  n'en  étail  pas  moins 
suflisunt , quoiqu'èl  fàt  retardé.  » ('Valentin, 
Le.,  p.  205.  ).  — « iVo  es  raro  el  eque  los 
enfermos  se  nieguen  à tornar  los  remedios , ò 
que  no  se  los  consunta  el  estómago  j en  tales 
casos  es  preciso  valerse  del  opio , corno  queda 
insinuado.  “ (Arkjcla,  1.  c.  , p.  225./ 

5.  Mackitthick  , 1.  e.  , p,  159.  — Bisset  , 
L c.  , p.  ób'. 


4.  «*  Es  muy  del  caso  y de  suma  impor  lan- 
cia para  el  buen  éxìto  de  los  enfermos  el  te- 
ner à estos  muy  separados  , y sus  quartos 
muy  ventilados.  » Arejuta  , 1.  c. , p.  215,). 
— « On  ouvrira  fréquemment  les  portes  etles 
fenètres,  afin  d'établir  un  courant , qui  sans 
cesse  puisse  renouveler  l'air.  La  ventilation 
est  infiniment  préférable  à toutes  les  fumiga- 
tions possibles.  » ( Hist,  méd.,  p.  590.  ). 

5.  « Ils  doiuent  ótre  plaeés  ( les  malades  ) 
dans  un  appartement  vaste , aéré  , doni  la 
temperature  soit  aussi  fraicheque  possible.» 
( Ivi,  p.  590.  ). 

6.  « Il  faut  que  les  malades  changent  sou- 
vent  de  Unge  , et  soient  mainimus  avec  la 
la  propeté  la  plus  minucieuse.  » (ivi.,  p.  590.). 

1.  « Les  boissons  délaij antes  conviennent 
cVabordj  la  limonade,  V orangeade  , les  tisa- 
nes de  veau,  d'orge,  de  riz,  rèussìssent  très - 
bien\  j'ai  retire  aussi  beaucoup  d’avantage  de 
l'eau  chargée  de  gaz  acide  carbonique.»  De- 
vèze  , 1.  c.  , p.  268.)  — « Por  bebida  usuai 
acostumbro  mondarles  una  ,agua  acidulada 
con  el  crérnor  de  tàrtaro , y enditlzada  con 
a miei  rosacla  ò azùcar  , d la  que  le  annodo 
un  poco  de  etre  vitriólico  : v.  gr.  un  escrul- 
pulo  de  crérnor  basta  para  acidular  bien  dos 
libras  de  agni , y , con  seis  dracmas  ó una 
onza  de  la  miei  rosada  adquiere  buen  gusto  , 
a cuya  candidai  le  annodo  quairo  escrupulos 
del  éter  mencionado.  » ( Arejula  , 1.  c. , 
p,  202.  ). 

8.  « In  regard  to  regimen  , during  the  first 
three  or  four  dag , — thin , soft , cooling 
drinks  , emulsions  , and  chicken  broth  , besi- 
des the  medicines , will  be  as  much  as  the 
stomach  can  sustain.  » (Moseley,  I.  c.  , 
p.  459.  ). 

9.  « . , . after  the  third  day',  when  the 
pulse  begins  to  sink , and  the  fever  is  loo 
low  , it  is  absolutely  necessary  that  both  the 
food  and  drink  should  be  made  more  antisep- 
tic , and  more  generous  and  warming  by  in- 
creasing the  quantity  of  the  wine  in  the  pa- 
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Cura  della  XV.  Terminata  felicemente  la  febbre  gialla,  il  convalescente  do- 
convalcse.  vrà  attenersi  ad  un  vitto  parco  ( vegetabile  piuttosto  che  animale  1 ), 
vivere  in  aria  campestre2,  avere  un’abitazione  salubre3,  e F animo 
scombro  da  cure  4.  Alcuni  prescrivono  nello  stesso  tempo  dei  leg- 
gieri purganti 5,  e dei  tonici  °. 

è XVI. 

Profilassi . 

Siccome  la  felabre  gialla  genuina  è contagiosa  al  pari  della  peste 
e del  tifo,  ad  impedirne  la  propagazione,  noi  proponiamo  precisa- 
mente la  stessa  profilassi  che  abbiamo  raccomandato  per  queste  ul- 
time malattie  7.  Anche  contro  delle,  medesime  adunque  si  man- 


nada  , and  the  whey  , especially  if  the  pa- 
tient's pulse  and  the  fever  are  loo  low  j and 
if  he  has  been  accustomed , to  drink  wine 
pretty  freely  , or  if  the  fever  be  very  tow  , 
and  the  patient  be  faint , I sometimes  order 
him  a glass  of  old  Hock  , or  old  Madeira 
wine  , alone , or  sometimes  mixed  witn  a 
little  water-,  and  I find  them  to  be  much  bet- 
ter cordials,  than  the  hot  spirilous  compound 
waters  of  the  shops  are  in  this  fever  j and 
sometimes  I order  a beverage  of  water  , le- 
mon juice,  sugar,  and  Madeira  wine,  of  which 
they  drink  a little  and  often , to  assist  the 
antiseptic  medicines  to  raise  the  pulse  , and 
keep  the  fever  in  a moderate  state.  » ( Hilla- 
ry , 1.  c.  , p.  180.  — « After  the  'risis  , or 
after  the  first  stage  of  the  disease  , panada 
gruel  and  sago  are  the  most  proper  articles 
for  nourishment  j with  the  addition  of  a spoon- 
ful of  Madeira  wine  , where  the  patient  is 
weak,  languid,  and  exhausted . » (Moseley, 
1.  c. , p.  459.  ).  — «...  je  préscrivais  des 
crémes  de  pain  roti  et  passe,  des  cremes  de  riz, 
ties  gruaux  d’orge  <f  avoine  ou  de  mais;  la  pana - 
de, la  poudreou  fécule  d’arrow-rooL  (racinecle 
fiòche  d’inde,  marantha  anindinacea  ) j le 
stigmi  simple  ou  a i vin  . la  farine  du  m me , 
que  les  Anglais  imminent  patent  sago  , doni 
la  preparation  que  V on  aromalise , est  aussi 
prompte  qu’ayrcable  j les  bouillons  de  veau, 
de  poulet  ou  de  tortue  . dans  lesguels  on  dis- 
solvali de  la  gomme  arabique  ou  adraganl , 
ou  un  lamie  d'oeuf;  Ics  purées  , les  compotes 
de  fruits  , Ics  confitures  les  yelées  ' vcgùtales 


et  animales  , les  vaivi  ns  quand  on  pouvait 
s' en  procurer , les  fgues,  les  fruits  de  la  sai- 
son.  etc;  le  punch  léger,  la  sangrée  sans  gi- 
rofle  ni  muscadej  la  limona  de  au  vin  blanc, 
et  enfn  le  bon  vin  vieux , tei  que  le  claret 
( vin  de  Bordeaux  ) , qui  est  toujours  préfé- 
rable  à tons  les  autres  cordiaux  et  aléxiphar - 
maques  » ( Valentin,  1.  c.  , p.  22i.  222  ). 

4.  Les  legumes  frais  et  le  poisson  passent 
plus  facilement  que  les  extraits  de  ces  mimes 
vìandes  , les  bouillons .»  ( Hist  méd.,  p.  59i.). 

2 font  insister  davantage  sur  le 
besoin  de  la  campagne.  » ( Ivi.  ). 

5.  « Il  faut  que  V habitation  soit  s aine,  aèree, 
sèdie,  assez  chaude;  la  moindre  impression 
de  f rio  id  et  d’humidité  est  irès  dangereuse. 
Beaucoup  de  ceux  qui  se  sont  trop  hàtés  de 
sortir  , ont  éprouvé  des  rechutes  presque  tou- 
jours suivies  de  la  mart.  » ( I vi  ). 

4.  « Le  convalescent  ne  doit  se  livrer  à ses 
occupations  habiluelles  qu'avec  beaucoup  de 
modération , sur  lout  aux  travaux  de  cabinet : 
il  s' expose  aux  plus  grands  dangers  , s'  il  ne 
les  interrompt  pa>s  » ( Ivi  ). 

5.  « Je  terminals  par  de  légers  purgatifs 
toniques  » (Valentia  , 1.  c.  , p.  22  .) 

6.  » Je  faisais  prendre  , avalli  le  repos,  une 
leinture  de  quina  , de  racine  de  serpentaire 
ou  de  columbo  avec  de  Vélixir  d'  Uuxham  , 
ou  simplement  une  cuillerée  ordinaire  de  ce 
dernier  , edulcorò  ou  non  avec  un  peu  de  si- 
rop.  » (Ivi  ivi  ). 

7.  Vedi  il  T.  aitato  della  Peste.  T 1.  parte  I. 
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terranno  in  vigore  le  quarantene1,  e le  leggi  suggerite  dalla  polizia  medi- 
ca2, (le  quali,  a vero  dire,  giovano  anzi  che  porre  impedimento  al  com- 
mercio 3,  e tranquillano  gli  animi  dei  popoli,)  4 si  osserveranno 


1.  The  effect  of  quarantaine  regulations  anx, I 
vigilant,  -police  in  shutting  it  out ,.  and  repel- 
ling its  first  assault , and  the  equally  effec- 
tual and  salutary  result , of  shutting  up  in 
the  midst  of  infection.  All  these  good  effects 
have  been  experienced  at  Gibraltar  and  else- 
where- It  has  already  been  mentioned  how  it 
was  arrested  there , in  limine,  in  the  years 
1810  and  1815  , and  that  many  families  ivere 
preserved  in  the  midst  of  the  desolating  epi- 
demic of  1804  , by  cutting  off  all  communica- 
tion with  the  garrison  and  inhabitants.  The 
effect  of  seclusion  at  Cadiz  , has  already 
been  mentioned.  The  persons  in  the  jail,  ho- 
spital and  poor-houses  of  Philadelphia , re- 
mained exempt  from  the  pestilential  epidemic 
in  its  utmost  rage  , all  external  intercourse 
having  been  prohibited.  The  same  was  obser- 
ved of  prisoners  of  war  at  Jamaica.  The 
American  register  abounds  witn  innumerable 
and  irrefragable  proofs  of  the  good  effects  of 
seclusion  and  quarantaine  j and  they  ascribe 
to  the  more  vigilant  execution  of  the  regida- 
tions  of  the  latter  , the  exemption  from  it  at 
JXeiv  1 ork  since  1805  , at  which  time  , as  well 
as  in  1805,  they  make  no  doubt , that  it  had 
insinuated  itself  in  consequence  of  the  loose 
measures  of  the  quarantine , which,  by  a sin- 
gular and  unaccountable  infatuation  of  the 
American  government , had  been  put  under 
the  directions  of  professional  persons  , who 
avowed  their  disbelief  in  importation  and 
contagion.  » ( Blank  , I.  c. , p.  163 . ).  — E 
Matthaki  , (op,  c.  Th.  \,  p.  255.):  « Und 
w °hl  tier  Menschheit , wenn  die  Ueberzeugung 
recht  lebending  injedem  hervortriti  : das  gelbe 
Fieber  erzeugt  einen  Staff . der  auf  gesunde 
Menschen  mittelbar  Oder  unmittelbar  ilberge- 
tragen,  bey  begiinstigenden  Bedingungen  die- 
selbe  Krankheit  hervorbringt.  Man  wird  dann 
nicht  Kosten  , nicht  Beschrduliungen , nicht 
Anstrengungen  scheuen  um  die  Gefahr  der 
Entstehung  und  Verbreilung  von  clenjenigen 
Tàndem  abzuhallen  , wo  es  bisher  seinen  Sitz 
norh  nicht  aufyesehlagen  hatte.  Die  Fiirsten 
und  Vblker  werden  dann  nicht  den  Schrift- 
stellern  ein  williges  Ohr  leilien , die  auf  uner- 
wiesene  hypothetische  Vordersatze  gestiitzt , 
mrr  das  Handels- Interesse  im  Auge  habend  , 
alle  Anstalten  gegen  die  Einfiihrung  und  Ver- 
breitung  des  gelben  Fiebers  als  unniitz , iiber- 
jlussig3  ja  lacherlich  clarzustellen  sochen.» 


2.  Ant..  Perez  Escovar,  K.  Pearsqw,  F.L. 
Augustin,  A.  Baumhohkr,  F.  Fuller,  J.  Mil- 
ler, F.  Schraud,  ecc.,  11.  cc.  — Cfr.  Koni- 
glich  Preussisches  Publicandum  in  Betreff  des 
gelben  Fiebers.  Verordnung  in  der  italiani- 
schen ; Republik,  in  Hufelapid’ s,  Journal  der 
pract.  Heihkunde.  — Kurfurstl.  Salzburger 
Verordnung  , clas  gelbe  Fieber  betreffend. 
Salzburg,  i804  , in  Medicinisch-chirurg.  Zei- 
tung  i804  , 4,  p.  299.).  — Rais.  Konigl.  Ve- 
rordnung in  Betreff  des  gelben  Fiebers , Wien, 
1805.  ( Ivi.  1805,  1,  p.  574.  ), 

5.  «So  bene  c lie  queste  mie  idee  andar 
non  possono  a grado  dei  nostri  oppositori, 
che,  esagerando  i danni  dalle  sanitarie  pre- 
cauzioni apportati  al  commercio  , le  private 
considerazioni  di  facilità  e di  lucro  ante- 
pongono all’  interesse  della  umanità.  E 
giungono  a tale  di  rappresentar  nei  loro 
scritti  le  quarantine  e i Lazzaretti  quasi 
inutili  e dannosi  stabilimenti , resi  imp  or  tanti 
sol  dal  timore  e dalla  cieca  abitudine , E non 
vedon  costoro  che  a questi  sacri  Palladj 
d’  Igea  è dovuto  se  1’  Europa  incivilita,  e 
specialmente  la  parte  sua  mediterranea,  non 
va  più  soggetta  alle  luttuose  devastazioni 
che  prima  della  loro  istituzione  ben  so- 
vente arrecavanle  le  pestilenze.  Che  una 
sola  di  tali  calamità  in  una  città  mercan- 
tile , oltre  le  migliaja  di  vittime,  paraliz- 
zando per  lungo  tempo  la  necessaria  fidu- 
cia , apporta  maggiori  danni  al  commercio, 
di  quello  che  tutti  gli  aggravj  e tutti  gli 
ostacoli  reclamati  dalla  salute  dei  popoli.  -• 
( Palloni,  Memoria,  ecc.  , p.  25.  ) — » ...  di- 
mando cosa  ha  dovuto  pregiudicare  più  al 
commercio  di  Cadice,  Malaga,  Cartagena, 
e Barcellona,  «•  le  orribili  epidemie,  cioè 
di  febbre  gialla,  che  hanno  sofferte,  per 
mancanza  delle  sanitarie  cautele,  ovve- 
ro se  si  fossero  obbligate  le  navi  che  ar- 
rivavano nell’estate  ad  un  rigoroso  spurgo 
nel  lazzaretto  di  Mahone  ? » (Bahì,  Discorso, 
1.  C.  p.  108.  ). 

4.  » . . . non  é giusto  che  il  popolo  di 
questa  capitale,  anzi  tutto  quello  della 
Spagna,  o poco  meno  quello  dJ  Europa,  si 
trovino  ogni  anno  angustiati  dal  timore  , 
che  il  caldo  estivo,  l’aria  viziata  delle 
cloache,  dei  pantani  , e le  immondezze  dei 
porti  possano  produrre  la  febbre  gialla,  ... 
Tal  timore  è il  frutto  che  i popoli  d’Euro* 
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le  singole  cautele  che  tendono  ad  allontanare  il  contagio^  e gioveranno 
i precetti,  così  di  profilassi  nautica1,  come  di  igiene,  per  coloro  che 
viaggiano  nelle  regioni  tropiche  **,  e special  mente  ahe  fÌ ntilic  • 


pa  , e soprattutto  quelli  delle  sue  spiagge 
meridionali  marittime  ed  il  loro  commer- 
cio, traggono  dall’opinione  del  non  con- 
tagio, mentre  in  conseguenza  della  nostra 
del  contagio,  o importazione,  si  riposano 
tranquilli  sull’accurata  vigilanza  che  re- 
gna nei  nostri  porti  . . . » ( Bahì,  Discorso, 
1.  c.  , p.  108. ), 

Rouppb.  Blane  , Trotter,  li.  cc. , « La 
cale  et  le  faux  pont  étant  les  parties  les  plus 
' malsaines  d’un  vaisseau  , et  celles  par  oìt  la 
maladie  débute  communément , on  tie  doit  y 
faire  coucher  que  le  moindre  nombre  d’  hom- 
ines possible.  On  aura  recours  au  fourneau 
vendlateur  pour  renouveler  Vair  dans  les  par- 
ties profondes  des  vaisseaux , sur-tout  lorsqu’on 
ne  peut  faire  usage  des  manches  à vent  . . , 
Elitre  les  tropiques , il  convient  de  retenir  les 
piarins  à boni , et  il  ne  doit  pas  leur  otre 
permis  de  rester  à terre  pour  y coucher . 
Dans  les  ties  d'Amérique , on  fera  journelle- 
ment  usage  des  tent.es  et  tendelets , pour  ga- 
rantir les  marins  de  la  trop  vive  ardeur  du 
soteil.  Nulle  embarcation  ne  devra  partir  du 
bord  pendant  le  jour  sans  ètre  pour vu  de  son 
tendelet.  On  s'  abstiendra  le  plus  possible 
d'en  expédier  pendant  la  grande  chaleur . c'est 
à dire,  de  dix  à quatre  heures  ; et  pendant 
le  rnème  temps  , le  travail  du  bord  devra  en 
général  ètre  suspendu  . . . Lorsqu'on  lève 
l'ancre  , on  ne  doit  pas  negliger  de  laver  les 
cables  , pour  en  òter  la  vase,  etc. , qui  pent 
dévenir  à bord  cause  de  la  maladie.  Les  com- 
tnandans  de  vaisseau  du  Roi  éviteront  decom- 
muniquer  avec  tout,  bàtiment  en  prole  à la 
fìèvre  faune.  Avant  d' envoy er  des  homines  de 
garde  ou  de  corvée  sur  des  navires  ótrangers 
ou  du  commerce,  on  devra  s'  assurer  sur  l' élat 
sanitaire  des  équipages  de  ces  batimens.  Dans 
Ics  rclàches  , il  est  plus  sùr  de  ne  pas  pren- 
dre à bord  de  nouveaux  marins  ; et.  s'il  était 
utile  d'en  embarquer , il  fciudrait  examiner 
avec  soin  s'ils  ne  soni  pas  malades  ou  disposes 
à le  dévenir.  Ceite  precaution  ne  <loit  pas 
émpècher  de  faire  passer  en  France  les  hom- 
ines doni  le  clima t des  Antilles  aurait  altère 
la  constitution  ; mais  il  faut  éviler  de  les 
piacer  sur  des  vaisseaux  de  guerre  , ou  sur 
des  frégaies  dont  les  équipages  soni,  nombreux. 
Il  est  utile,  mème  à la  mer ,d'isoler  Ics  malades 
atteints  de  fìèvre  faune  , en  Ics  pia  cant  dans 
Ics  parties  plus  ciérées  du  vaisseau.  Lorsque  la 


fìèvre  jaune  sémi  avec  violence  sur  un  vais- 
seau faisant  route  , sa  sureté  peut  exigef  dii 
commandant , qiCil  se  rend  au  plus  prochain 
mouillage , pour  mettre  ses  malades  à terre , et 
pour  s’occuper  de  nettoyer  et  de  purifier  soil 
bailment  . . . Au  mouillage  , on  ne  doit  pas 
garder  à bord  les  homines  aitaqués  de  la 
fìèvre  jaune  , et  Von  s'empressera  , dès  qiVil 
sera  possible . de  les  faire  transporter  à Vhò- 
pital-  A Varrivée  d im  vaisseau  qui  aurait 
des  hommes  malades  de  la  fìèvre  jaune  , les 
personnes  qui , monteraient  à borei , pourraient 
ne  pas  en  ètre  atteintes  , mah  elle  en  cour - 
raienl  le  danger.  Les  degrès  de  latitude  et  de 
temperature  nécessaires  à la  production  et 
au  développement  de  La  fìèvre  jaune  ne  soni 
pas  encore  invar iab lenient  fixés  ; el  V on  ignore 
aussi  pendant  combien  de  temps  la  cause  de 
cette  maladie  peut  rester  cornine  engourdie  par 
le  froid  , en  conservant  la  facilità  de  renou- 
veler ensuite  ses  effets.  Par  consequent  , à 
Varrivée  dans  les  portes  de  France  dJun  vais- 
seau parti,  depuis  peu  des  Antilles  et  lorsque 
la  fìèvre  jaune  y régnait , ou  si  ce  vaisseau 
avait  eu  des  malades  , soit  dans  les  colonies, 
suit  dans  la  traversie  , on  ne  peut  se  d ispen- 
ser  cl’avoir  recours  aux  rnoyens  prophylacti- 
ques  et  sanitaires  qiVexiqe  le  maintien  de  la 
sauté  pub  li  que , Lorsqu'un  bàtiment  sera  dé- 
venu  assez  malsain  pour  qiVil  soit  nécessaire 
de  le  désarmer , on  ne  destinerà  pas  à cette 
opération  des  marins  pris  panni  des  équipa- 
ges en  bon  éiat  de  sauté  . et.  si  elle  ne  peut 
se  faire  par  les  noirs  du  gouvernement , on 
y emploiera  concur r eminent  les  hommes  en- 
core bien  portant  du  vaisseau  à désarmer. 
Les  vaisseaux  que  Voti  a purifìés  ont.  cessò 
d'etre  insalubre^  , et  la  maladie  ne  s'est  pas 
repfoduite  à leur  bord.  Dans  les  Antilles,  les 
grandes  corvèes  , coniine  celles  d’ernbarquer 
de  Veau  ou  du  bois  à bord  des  vaisseaux  de 
Sa  Majestè,  devraient  toujour s ótre  remplies 
par  les  noirs  du  gouvernement , ou  par  des 
noirs  gagés  à cet  effet  , parve  qiVen  général 
ils  ne  soni  pas  susceptibles  de  contrae  ter  la 
fìèvre  jaune  » ( Kéraudren,  l.  c.,  p.  GOseq.). 

2.  J.  JOUNSON  , 1.  C 

5 De scodrt ils  , Guide  sanitaire  des  v<>- 
yageurs  aux  colonies,  ou  conseils  hjgiéniqncs 
en  faoetir  des  Furopécns  destines  à passer 
aux  ìle$.  ib  16. 
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DELLA  SCARLATTINA 


Introduzione . 

Siccome  i nostri  antipodi  Tanno  soggetti  alla  febbre  cbe  prende 
il  nome  dal  color  giallo  , così  noi  ne  soffriamo  un'  altra  di  colore,  in 
vero,  più  ridente,  ma  però  non  molto  meno  funesta.  Coloro  almeno 
che  videro,  come  noi,  quella  febbre  rossa,  alla  quale  venne  imposto 
il  nome  di  scarlattina  , regnare  per  trentasette  anni  fra  tutte  le 
classi  sociali  di  diverse  nazioni,  così  sporadica1,  come  epidemica2, 
non  negheranno  certamente  eh’ essa  costituisce  il  più  terribile  fla- 
gello che  l’Europa  presentemente  tormenti.  Ciò  basterà  ad  obbli- 
garci a studiare  prima  cf  ogni  altra  con  grandissima  attenzione  la 
dottrina  di  questa  malattia. 


Definizione . Storia  e Letteratura . 


I.  Gol  nome  di  scarlattina  3 noi  indichiamo  un  esantema  prj_  Definizione 

mario,  contagioso,  il  quale  , previi  alcuni  moti  febbrili  più  o meno 
sensibili,  ed  accompagnato  presto  o lardi  da  infiammazione  delle 

fauci,  massime  delle  tonsille,  copre  per  lo  più  tutta  la  cute  di  ros- 
sore (ora  eguale, ora  con  pustole  migliformi  o con  vescichette),  e ter- 
mina colla  desquamazione  dell’  epidermide  , lasciando  pericolo  di 
idropisia. 


».  Vidi  la  scarlattina  sporadica  special- 
mente a Vienna ; giacché  nello  spazio  di 
otto  anni,  nei  quali  io  esercitai  le  funzioni 
di  medico  in  capo  di  quell’ospedale  gene- 
rale civile,  non  passava  quasi  mese  nel 
quale  non  si  presentassero  uno  o due  casi 
di  scarlattina.  Lo  stesso  accadde  a J Una 
dal  1807  al  1811.  ( Cfr.  i miei  Acta  instituti 
clinici  C.  universitatis  Vilnensis.  Ann.  5 6. 
Lips.  1812,  p.  i7.  ). 

2.  Osservai  delle  notabili  epidemie  di 
scarlattina  a Pavia  negli  anni  1795  ei"9S, 
a Vienna  negli  anni  H99,  1800,  i80i,  a Vilna 


negli  armi  1807  , 48i4  , 1817,  1819,  1822. 

o.  Sinonbna  Lat.  Febris  scarlatinas  febris 
rubra;  f.  coceinea  ; morbilli  confluente».; 
morbilli  ignei;  purpura  maligna  ; rossalia 
squamosa.  Ted.  Scharlachfìeber.  Belg. Schar- 
lakenkoors,  ; Roodvonk.  Dan.  Skarlagenfe - 
bed  ; Nor  isle  j Narild  j N oretle,  Sved.  Skar- 
lakansfebes.  Irland.  Scarlatssott.  Ingl.Acar- 
letfever.  Frane.  Fièvre  rouge  ; Scariatine. 
Ital.  Febbre  rossa',  Spagn.  Calentura  ; Eie- 
bre  escoriatimi  j Escar latina  j Mal  colorado j 
Tabardete  ; Tubar  dillo  pintado . Portoghese 
Escoriatimi.  Polacco  Szkarlctt. 
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ftoria  e II. — La  storia  delia  scarlattina  , ad  onta  delle  fatiche  di  molti1, 
Ldteraturapresenta  ancora  delle  gravi  difficoltà.  Credono  alcuni  che  trovinsi 
indizi!  di  questa  malattia  nelf antica  nazione  ebrea2,  ed  altri  nelle 
opere  di  Tucidide3,  di  Ipfocrate4,  di  Celso5,  di  Celio  Aureliano6, 


1.  M.  A.  Plf.nciz,  op.  da  citarsi  — T.  W. 
G.  Benedict  , Geschichte  des  Scharlachfie • 
hers  , seiner  Epidemieen  und  Heilmethode, 
Leipz.,  1810.  — C.  Ph,  Gutschow,  diss.  sis- 
tens  antiquioris  scarlatinae  febris  histo- 
riae  adumbrationem:  Gotting.  I8i7.  — Simon 
junior  iiber  das  Scharlachhistorisch-kritisch. 
( Horn's  Archiv  fiir  med ■ Erfahrung . Jahr- 
gang  1824.  !cm.  , Febr.  Mdrz  , Aprii  , Mai , 
Suni).  — G.  Fr.  Most,  Versueh  einer  kriti- 
sehen  Bearbeitung  der  Geschichte  des  Schar- 
lachfìebers  und  seiner  Epidemien  , von  den 
ultesten  bis  auf  unsere  Zeiten  , Leipzig  i 826  , 
2 Bande. 

2.  Benedetto  Frizzi,  Osservazioni  e ri- 
flessioni sulla  Seat  lattina,  Trieste,  1181.  § 1. 

5.  De  bello  Peloponnes.  L.  Vili.,  Hist.  2 , 
c.  4S.  («  Alcuni  poi  , dice  egli,  senza  alcu- 
na causa  certa  e manifesta  , ma  improvvi- 
samente, mentre  erano  sani,  venivano  in 
un  subito  colti  da  fervori  acri  di  capo  , 
rossore  di  occhi  e da  infiammazione.  E le 
interiora,  vo’  dire  la  gola  eia  lingua,  era- 
no continuamente  sanguinose,  e ne  sor< 
tiva  un  alito  pesante  e puzzolente.  4 que- 
sti sintomi  poi  tenevano  dietro  ben  presto 
lo  starnuto  e la  raucedine;  e poco  dopo 
questo  dolore  discendeva  al  petto  eccitando 
violenta  tosse  ...  E toccando  la  superficie 
del  corpo  , non  presenta  vasi  questo  nè 
molto  caldo  nè  pallido,  ma  rosseggiante 
livido,  e tutto  cosperso  di  pustole  e di  ul- 
ceri >•  ).  Gio.  Pietro  Frank,  nelle  sue  Pre- 
ezioni  di  terapia  speciale  tenute  pubbli- 
camente in  Vienna  , manifestò  di  passa  g- 
ioil  «ometto  che  quel  le  parole  di  Tucidide 
potessero  indicare  la  scarlattina  . la  quale 
idea  fu  afferrata  da  Giovanni  Malfatti,  in 
quel  tempo  suo  assistente  , che  la  pubblicò 
corredandola  di  convincentissime  prove. 
( Hufeland’s  , Sournal  der  prakt.  Heilkunde. 
B.  12.  St  5,  p.  1-20.). 

4.  Aforismi.  Lib.  VI.  afor.  57.  ( «<  Quando 
in  un  caso  di  angina  si  manifesta  un  tu- 
more al  collo,  è buon  segno  , perché  in- 
dica che  la  malattia  si  porta  all’esterno  ») 
Scs.  vii.  A for.  49.  (Nell’angina  il  tumore 
ed  ii  rossore  che  si  mostrano  sul  petto 


sono  segni  favorevoli  , perché  il  male  si 
porta  all’esterno).  Sez.  III.  « Le  ulcere 
delle  tonsille  nei  fanciulli  sono  pericolose... 
le  ulcere  che  serpeggiano  Intorno  le  fauci, 
più  gravi  e più  acute,  inducono  spesso 
difficoltà  di  respiro  » ).  De  morbis  po- 
pular. Lib.  111.  Sez.  2.  Ammalato  set- 
timo ( In  quella  donna  affetta  da  angina, 
che  troviamo  descritta  in  Aristone,  il  male 
aveva  avuto  principio  dalla  lingua  : la 
voce  divenne  meno  chiara,  e la  lingua 
frastagliata.  Nel  primo  dì  si  era  orribil- 
mente accesa,  e nel  terz.o  comparvero  fred- 
do, febbre  acuta,  tumore  rossiccio,  duro 
al  collo  ed  al  petto  d’ambo  i lati  : le  estre- 
mità divennero  fredde,  livide:  la  respira- 
zione sublime:  le  bevande  sortivano  dalle 
nari  , non  poteva  deglutire  ceravi  soppres- 
sione di  fecce  e di  orine.  Nel  quarto  tutti 
i sintomi  si  esacerbarono  ; e la  malata  morì. 
Questi  luoghi  vengono  daM.  Read .(Histoire 
de  Vesquinancìe  gangréneuse  pétéchiale  qui 
a regnò  dans  le  village  de  Moivron  au  mois 
de  novembre,  1777.  Metz  1777  , p 18.  ) e da 
altri  riferiti  alla  scarlattina. 

5.  De  medicina.  Lib.  IV  , cap.  4.  Sez.  3. 
(«  Dalla  parte  interna  delle  fauci  poi  na- 
sceva d’ordinario  un’  ulcerazione  » ).  Da 
questa  sentenza  J.  Johnstone.  ( On  the  ma- 
lignant angina  or  putrid  and  ulcerous  sore- 
throat  to  which  are  added  some  remarks  on 
the  angina  trachealis.  Worcester  1779  , 8.  E .* 
Sammlung  auserlescner  Abhandlungen  fiir 
practische  Aerzte.  B.  5.  St.  2.  p.  540,  seq.  ) 
conchiude  trattarsi  di  scarlattina. 

6.  De  Morbis  acuti».,  Lib.  Ill,  cap.  2. 
( «•  La  malattia  assale  con  salivazione  e con 
un  senso  quasi  doloroso  ed  un’asprezza 
delle  fauci  ; l’  infiammazione  si  estende 
sulla  lingua  con  molta  difficoltà  di  in- 
ghiottire e di  respirare;  tumidi  diventano 
il  collo  ed  il  volto,  prominenti  e sangui- 
gni si  fanno  gli  occhi,  celere  e teso  di- 
venta il  polso.  Finalmente  la  lividezza  del 
volto,  la  voce  impedita,  lo  stridore  della 
gola  e del  petto  , in  alcuni  un  suono  ca- 
nino della  voce,  e lo  svanire  dei  polsi 
annunziano  la  morte.  » 


DELLA  SCARLATTINA  181 

Àreteo4,  AezÌo  2,  Avicenna3.,  Halì  Abbate4,  ecc.  Comunque  sia, 
la  scarlattina  si  trova  già  chiaramente  indicata  da  Giovanni  Inora  s- 
sias6,  Pietro  Forestus  7,  Giovanni  Wier  8,  Guglielmo  Ballonio  9, 
Teoeilo  Bonnet  i0,  Enrico  Smezie  11,  e principalmente  da  D.  Sennert42, 


1.  De  rnorbis  acutis,  Lib.  I,  cap.  9.»  (Delle 
ulcere  che  si  formano  sulle  tonsille , altre 
sono  miti  ed  altre  letali.  Le  pestifere  sono 
larghe,  incavate  , grasse  , sporche  di  un 
certo  umore  livido  o nero  che  vi  si  racco- 
glie. Diconsi  a'f&ai.  Il  quale  effetto  poi 
quando  si  fa  più  profondo  dicesi  escara. 
La  crosta  è circondata  da  rossor  forte  , da 
infiammazione  , e dolore  delle  vene  , e co- 
me nel  carbonchio  nascono  delle  pustole 
piccole  , rare  — ’s^avSvf/xaToc  — le  quali 
si  uniscono  ad  altre  che  sopravvengono  e 
formano  un  largo  ulcere,  che  corrode  inter- 
namente 1’  ugola,  le  gingive  e gli  alveoli. 
Irrompe  , al  collo,  e in  pochi  di  consunti 
dalla  febbre  e dal  puzzo,  gli  ammalati  muo- 
iono. I fanciulli  vanno  soggetti  a questa 
malattia  sino  all’epoca  della  pubertà,  e le 
ragazze  fino  a quella  della  mestruazione, 
massime  se  inspirano  aria  fredda.  L’ E- 
gitto  è fecondo  di  queste  affezioni  ; mo- 
tivo per  cui  furon  dette  ulcere  egiziache  e 
siriache.  Acre  ne  è il  dolore,  gli  ammalati 
mandano  un  alito  fetente,  hanno  pallida 

0 livida  la  faccia;  la  febbre  è sì  acuta  che 
sembrano  brucianti  ». 

2.  Tetrab.  li.  Sect.  IV.  cap.  46.  («  ulcere 
crostose  e pestilenziali  delle  tonsille»,!. 

5.  Opp.  med..  Lib.  IV,  fen.  2.  tr.  4,  6. 
(“  Alhamica  ( beta  rossa  ) è qual  cosa  del 
genere  del  vajuoloe  dèi  morbillo,  ma  meno 
pericoloso  di  ambedue» ). 

4,  Theor.,  Lib.  Vili,  cap.  i4,  f.  6.  ( » Nel 
rossore  vi  ha  una  specie  ch^ dicesi  rubeola; 
la  quale  proviene  da  calore  del  sangue  : è 
leggiera  e non  mai  pericolosa  ; essa,  quan- 
do è giunta  al  massimo  grado,  diventa 
tutta  simile  ai  grani  di  miglio  o poco  più, 
aventi  color  rosso  e che  non  si  aprono  mai 
nè  mandano  alcun  fluido.  Ha  per  sintomi 
più  comuni:  febbre,  intumescenza  della 
faccia  , pruritoalle  tempia  ed  alle  orecchie, 
infiammazione  al  naso  easprezza  in  gola.»). 

fi.  Rhazis,  lib.  XVIII,  cap.  8,  f.  582  e 385. 

6.  Professor  napoletano,  nato  nel  iSio  , 
morto  nel  i580,  scrisse  un  trattato:  De  humo- 
ribus  praeter  naturam.  Tratt.  I.,  cap.  I.  i94. 
Napoli,  1552,  e riferisce  che  la  scarlattina 
era  già  nota  in  Napoli  prima  del  1500,  sotto 

1 nomi  di  rossania , rosolia  , così  detta  dal 
colore  rosso.  «Alcuni  , dice  egli , credettero 


il  morbillo  e la  rosolia  altro  non  essere 
che  un’  egual  malattia  : noi  però  ci  siamo 
convinti  coi  nostri  propri  occhi  della  di- 
versità di  queste  due  affezioni  , perchè  il 
morbillo  suol  allargarsi  a ramificazioni.  » 

7, Opp,  omia.  Lib.  VL  oss.  II.  (Ove  parla 
dell’epidemia  osservata  da  Tyengio,  nel 
i517,  ad  Amsterdam. 

8.  Observat.  medic,  rariorum.  Lib.  I. 
Amsterdam,  1657.  (Descrive  1’ epidemia  della 
Germania  inferiore  negli  anni  1564  e i565. 
Cfr.  anche  Schenk,  oss.  1.  VI,  p.  775). 

9.  Professore  parigino  ( morto  nel  1616.), 
Epid.  et  ephemer.  Lib.  I.,  p.5G.  (Essendo  stato 
austrino  l’inverno  del  i574-i575,ebbevi  gran 
copia  di  morbillo,  di  vajuolo  e d’altri  esan- 
temi, e dì  scarlattina.  La  rosolia  sorte 
su  tutto  il  corpo  con  accresciuto  calore  e 
poco  dolore  , ma  non  è mai  formicante. 
Ha  per  sintomi  la  febbre  ora  mite,  ora 
fortissima;  agitazione,  inquietudine,  pro- 
pensione al  sonno  e gli  altri  sintomi  co- 
muni a tutti  gli  esantemi.  I patognomonici 
sono  : ardore  e accensione  degli  occhi  , 
tosse  e raucedine.  Il  malesi  mostra  di  pre- 
ferenza nella  parte  superiore  del  collo,  e 
ne  soffrono  facilmente  i polmoni  e l’asper- 
arteria.  D’onde  deriva  l’infiammazione 
dell’ugola,  e in  molti  anche  la  difficoltà 
di  deglutire,  una  certa  qual  angina  secca 
per  una  risipoìa  flemmonosa  , e quindi 
la  soffocazione.  In  molti  è anche  accompa- 
gnata eseguita  da  intumescenza  delle  pa- 
rotid i ; la  quale  però  non  è tanto  a te- 
mersi se  porta  sollievo  al  cervello.  Gran- 
dissima è la  siccità  della  lingua,  implaca- 
bile la  sete.  Le  gravide  che  ne  restano  col- 
pite facilmente  abortiscono  ; due  donne 
partorirono  i loro  bambini  tutti  coperti 
delle  stesse  macchie»). 

10.  Sepulch.,  T.  1,  p.  479. 

11.  Misceli,  medica,  Francof.  1611,  p.  S64 , 
568.  ( Memorabile  principalmente  è la  sto- 
ria del  nominato  Winando  Zonsio. 

12.  Opp.  omn.  T.  VI.  Lib.  IV.  cap.  19, 
p.  483.  ( « Oltre  queste  differenze  ve  n’  ha 
un’altra  ancora,  ma  più  rara  in  vero,  che 
ho  talvolta  osservato,  e alla  quale  per  al- 
tro fin  ora  non  seppi  qual  nome  imporre. 
Poiché,  sebbene  questa  a mo’ della  risipoìa 
invada  tutto  il  corpo,  pure  non  vidi  mai 
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presso  il  quale  leggonsi  anche  le  osservazioni  intorno  a questa  malattia 
di  Doring1.  Siccome  poi  la  malattia  angino-cancerosa  dei  fan- 
ciulli (in  ispagnuolo  Garotillo  2)  che  sul  principio  del  secolo  cìeci- 
mosettimo  spopolò  la  Spagna , V Italia  , e la  Sicilia  , di  quasi  3 co- 
mune consenso 4 viene  a tutta  ragione  considerata  quale  scarlat- 
tina*, fra  gli  autori  che  scrissero  sulla  scarlattina  debbono  pure  anno- 
verarsi coloro  che  ci  descrissero  quella  malattia  infantile,  tali  sono: 
Lodovico  Mercati5,  Perez  Casales6,  Giovanni  di  Villareal  Al- 
fonso da  Fonteca8,  Francesco  Nola9,  Cristoforo  Perez  di  Her- 
rera10, Ildelfonso  Nunez11,  Giovanni  Andrea  Sgambato12,  Giovanni 


che  assalga  gli  adulti  come  fa  d’ ordinario 
la  risipola,  ma  solo  colpisce  i fanciulli. 
Amo  quindi  meglio  riferirla  al  morbillo; 
e forse  è quella  stessa  malattia  che  Fore- 
sto, al  lib.  6.  oss.  59,  chiama  porpora  e 
rossori  ed  ipo^t  pii  potrà:  Gio.  Fil.  Ingrassi  a 
scrive  che  i Napoletani  la  chiamano  ros- 
sania  e rossalia.  In  principio  della  malattia 
o nel  quarto  e quinto  giorno  compaiono 
su  tutto  il  corpo  della  macchie  rosse  quasi 
di  fuoco,  con  un’intumescenza  appena  vi- 
sibile , come  se  fossero  piccole  risipole.  Nel 
momento  di  maggior  forza  poi  tutto  il 
corpo  è rosso  e come  infuocato , quasi 
fossecoperto  da  una  risipola  generale.  Nella 
declinazione  quel  rossore  diminuisce,  e 
compaiono  di  nuovo  come  in  principio 
delle  macchie  rosse  larghe,  le  quali  final- 
mente scompaiono  verso  la  settima  o la 
nona  giornata,  facendo  luogo  alla  dì- 
squamazione  dell’epidermide.  — Questa  ma- 
lattia è grave  e spesso  fatale  ; giacché  for- 
tissimo é il  calore  , inestinguibile  la  sete  , 
e spesso  è accompagnata  da  infiammazioni 
dei  polmoni  (d’onde  nascono  le  tossi  j , 
delle  fauci  , e di  altri  visceri  , da  delirio 
e da  altre  malattie.  — Sul  declinare  final- 
mente la  materia  si  porta  alle  articolazioni 
delle  estremità,  eccitandovi  dolori  e rossore 
come  negli  artritici  : la  cute  cade  in  for- 
ma di  squame  : poi  i piedi  gonfiansi  fino 
ai  talloni  ed  al  polpaccio  delle  gambe:  do- 
lenti sono  gli  ippocondrj  , difficile  diventa 
il  respiro;  gonfiasi  finalmente  l’addome  , 
e gli  ammalati,  non  senza  grande  fatica  e 
dopo  lungo  tempo,  ricuperano  il  primiero 
stato  di  salute,  e spessoanche  ne  muojono»!. 

1 T.  VI.  Cent.  2,Epist.  18  (Fin  dall’anno 
1G10  vide  la  scarlattina  a Varsavia  ). 

2.  Sinon.  Morbus  suffocatorius,  eipdemiea 
gutturis  lues  , carbunculus  anginosus  , 
phlegmone  anginosa,  angina  pestilentialis, 
morbus  gulae,  morbus  puerorum , pesli- 


ens  ac  perfocans  pueros , abseessus,  ton- 
sillaepestilentes,  ùyyóvYi  J.oi/Aw^Sjapbthae 
malignae,  passio  anginosa. 

5.  C.  Pfecfer  (op.  che  citeremo,  p.  58.) 
mette  in  dubbio  « jede  Verwandtschaft  des 
Scharlachs  mit  der  bósartigen  B fàune.  » Egli 
però  sostiene  la  sua  opinione  con  argomenti 
così  futili,  che  non  credo  di  doverlo  nem- 
meno citare.  Mi  dolgo  inoltre  che  in  una 
memoria  piena  di  erudizione  la  cinanche 
cancrenosa  si  dica  lo  stesso  che  il  croup. 
L.  DfiSLANDES,£'a7?o.sé  des  progrès  et  de  Vètat 
actuel  de  la  science,  sur  cette  question  * Van- 
gine  gangréneuse  et  le  croup,  consider és  sous 
(le  rapport  de  Vètat  locai  qui  les  constitue, 
sont-ils  idenlìquest  — Vid.  Journal  des  pro- 
grès des  sciences  et  institutions  médicales . 
l«  volimi.  1827,  p,  152.). 

4.  Fothergill  , Withering,  R.  Willan  , 
G.  Ch.  Rèich  (da  citarsi.)  Benedict,  Most 
(IL  cc.).  Cfr.  W.  L.  Perkin,  essay  for  a no- 
sological and  a comparative  view  of  the  cy- 
nanche  maligna  or  putrid  sore-  Troath  , and 
the  Scarlatina  anginosa  or  Scarlat  fever  ■ with 
angina.  Load.  1781. 

5.  De  faucium  et  gutturis  lethalibus  et 
anginosis  ulceribus.  Cfr.  Consult,  medic, 
liber  unicus.  Dello  stesso.  Opp.  med.  Fran- 
cof,  i62o,  fol.  cons.  14,  p.  154. 

6.  De  morbo  Garrotillo  appellato.  Madr. 

lòll,  4. 

7.  De  signis,  causis  et  curatione  morbi 
suffocantis,  i6n,  4. 

8.  Disput.  de  angina.  Lib.  II.,  p.  22. 

9.  De  epidemica  phlegmone  anginosa  , 
grassante  Neapoli,  Venet,,  1610,  4. 

10.  De  scientia,  causis  et  praesagio  et  cu- 
ratione faucium  et  gutturum  anginosorura. 
Madr.,  idi  , 4. 

u.  De  gutturis  ulceribus  anginosis,  Ili- 
spali,  i6i5,  4. 

12.  De  pestilenti  faucium  a f fee  tu  , Nea- 
poli deviente.  Neap.,  1620,  4. 
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Antonio  Foglia1  , Giovanni  Batista  Carnevale2,  Tommaso  B ron- 
coli 3,  Tommaso  da  Agujar  4 , Giovanni  Batista  Cortese  5 , Mar- 
c’ Antonio  Alaymo  6,  Cleto  Signini  Aezio  7 , Marc’  Aurelio  Se- 
verino 8 , Giovanni  Domenico  Prosini  9,  ecc. 10. 

III.  Verso  la  metà  dello  stesso  secolo  decimosettimo  la  scarlattina 
fu  più  o meno  chiaramente  descritta11,  più  spesso  sotto  i nomi  di 
morbilli  ignei  12,  o di  porpora  epidemica  maligna  de' fanciulli  13. 
Quelli  però  che  diedero  una  genuina  descrizione  di  questa  ma- 
lattia furono  Michele  Fehr  14  , e più  di  tutti  Tommaso  Syde- 


1.  De  angina  passione.  Neapoli,  1620,  4. 

2.  De  epidemico  strangulatorio  affectu. 
Neap.,  16:0,  4. 

5.  De  populari  , horribili  ac  pestilenti 
gutturis  et  annexarum  partium  affectione. 
Neap.,  1620,  4. 

4.  Apologia  adversus  Nunez.  Mure,  i62i. 

6.  Miscellanea  medica.  Messa nae,  1625,  fot* 

6.  Discorso  intorno  alla  preservazione 
del  morbo  contagioso  e mortale  che  regna 
in  Palermo.  Palermo,  i626,  E:  Consultat 
pro  ulceri®  Syriaci  nunc  vagantis  cura- 
tone. Panhormi,  i652,  4. 

7.  Liber  de  morbo  strangulatorio.  Romae, 
1656. 

8.  De  paedanchone  maligna  seu  de  the" 
riomate  faucium  pestis  instar  pueros  per- 
focante.  Cum  comment.  Thom.  Bartholim. 
E:  Dissertato  de  pestilenti  ac  perfocante 
pueros  abscessu.  Neap.  1645,  4. 

9.  De  faucium  et  gutturis  anginosis  et 
pestiferis  ulceribus.  Messan.  1632,  4. 

10.  Dalle  opere  di  Baen  (Thesis  sistens  fe- 
brium  divisionem.  Vindobon,  1760,  p.  2>  ), 
e di  Fehrio  (Anchora  sacra  seu  de  Scorzo- 
nera. Jen.  1686,  p.  89)  risulta  chiaramente 
ehe  Prospero  Marziano  osservò  la  scarlat- 
tina nel  1620. 

11.  W iNSLER,  ephem.nat.cur.  dec.  I.  ann.  7 
òbs,  42.  («I  morbilli  ignei,  che  furono 
molto  maligni  appo  noi  (in  Slesia  nel  1642;, 
non  risparmiarono  i fanciulli,  i quali  ve- 
nivano colpiti  da  grandissima  difficoltà  di 
respiro,  sebbene  non  presentassero  traccia  di 
tumore  nè  internamente  nè  esternamente, 
per  cui  alcuni  ne  morirono.  Questi  mor- 
billi mostraronsi  presso  di  noi  la  prima 
volta  nel  1642  dopo  l’assedio  di  Bergen,  e 
poco  dopo  a Lipsia  , e ciò  che  noi  osser- 
vammo nei  fanciulli,  fu  colà  osservato  nelle 
puerpere, locchè  viene  attestato  nella  Disputa 
tenuta  da  Welsch,  nel  i655.  Il  nome  è di- 
verso, ma  la  cosa  è pur  sempre  quella».). 

12.  Si mov e Schultz,  nelle  Epliem.  natur. 
cur.  dee.  I.  ann.  6 e 7.  osa.  146  p.  206.  («Es- 


sendo stato  molle  e piovoso,  il  verno  del  1664, 
regnava  fra  noi  (in  Polonia)  sul  principio 
della  seguente  primavera  la  porpora  epide- 
mica maligna,  la  quale  continuò  a tormen- 
tarci tutta  l’estate  e l’autunno  fino  al  sus- 
seguente inverno,  uccidendo  molti  fanciulli 
d’ambo  i sessi,  e non  giunti  ancora  al  dodi- 
cesimo anno  (poiché  rare  volte  ne  assaliva 
alcuno  più  avanzato  in  età  ).  I più  morivano 
nel  secondo  dì  della  malatia,  alcuni  anche 
nel  primo:  non  ne  scampavano  che  quelli,  i 
quali  non  avevano  infiammazione  di  fauci 
o gonfiamento  edematoso  (poiché  questi 
sintomi  variavano  secondo  la  diversità 
delle  nature).  A tutti  quelli  che  ne  gua_ 
rirono,  dopo  abbondanti  sudori  ( in  alcuni 
giovò  anche  la  diarrea  critica, ancorché  di 
un  solo  giorno  odi  due ) cadeva  in  isquame 
la  pelle  con  losvanir  del  rossore.Finalmenta 
succedeva,  massime  nei  più  avanzati,  una 
intumescenza  di  tutto  il  corpo  a mo’  di 
una  leucoflemmazia  e del  basso  ventre,  la 
quale  molestava  i mifieri  per  qualche  set- 
timana : terminava  anche  con  sudori  tal- 
volta motto  profusi  : nella  cura  si  mischia- 
rono i sudoriferi  agli  aromatici  »). 

13.  Most,  1.  c.,  p.  6.  62. 

14  Affini  al  vajuolo  sono  le  rosolìe,  che 
altre  volte  sconosciute  alla  nostra  Ger- 
mania, infestavano  l’Italia,  ove  Prospero 
Marziano  nel  1620  credeva  che  nessuno  po- 
tesse evitarle.  Ma  in  questo  secolo  male- 
detto, e fecondo  di  malattie  , cioè  nel  1662 
si  videro  per  la  prima  volta  in  questo  paese 
delle  macchie  d’un  rosso  sbiadato  o fiamme 
al  par  di  rose, dalle  quali  ritrassero  anche 
il  nome.  Sortono  al  terzo  od  al  quarto  di 
sparse  a mo’  del  morbillo  , ma  molto  più 
che  in  questo,  e radunate  insieme  occupano 
il  dorso  o le  braccia,  od  i femori  come  la 
risipola.  Nel  petto  spesso  sono  letali  ; giu- 
dicate da  alcuni  per  l’  emorragia,  da  altri 
por  la  diarrea  profusa.  Ne  più  cade  l’epi* 
dermide  ove  la  rosolia  fiorì.») 
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wham1,  e Riccardo  Morton2,  il  primo  dei  quali  descrisse  la  benignissima 
scarlattina  che  regnò  in  Londra  dalPanno  i65i  al  i6^5  , ed  il  secondo 
quella  gravissima  che  malmenò  la  medesima  città  dal  1672  al  1689. 
La  quale  diversità  di  malattia  non  isfuggì  neppure  a Michele  Ett- 
muller  che  vide  la  scarlattina  di  Lipsia  del  16703.  Verso  la  fine 
del  secolo  decimosettimo , questa  stessa  malattia  fu  descritta  nella 
medesima  città  da  Cp..  Giovanni  Langio  ^ , e ad  Augusta  da  Lue. 
SchroekA  Essa  inoltre  faceva  stragi  nella  Scozia,  in  Italia,  nel- 
l’Arcipelago della  Grecia,  ecc.6,  a guanto  ne  dicono  Sibbaldi  7 , Ber- 
nardino Ramazzine  8,  e Giuseppe  Tournefort  9. 

IV.  I fasti  della  medicina  attestano  che  niuna  regione  di  Europa 
fu  risparmiata  dalla  scarlattina  nel  corso  del  diciottesimo  secolo. 
Memorabili  sono  principalmente  le  osservazioni  intorno  alla  medesima , 
che  ci  lasciarono  G.  F.  Reuter10,  Goiil  41,  Roncalli  Parolini  12, 
Dova  13,  Gio.  Storch  altrimenti  detto  Pelargus  HRosenstein15,  Joh. 
Huxham16,,  Joann.  Fothergill.17,  Jo^nn. Starr18, Cotton19,  Wall20, 


1.  Opp.  omnia.  Sect.  4,  cap.  2.  sect,  6.  E : 
Misceli,  acad.  nat.  cur.  dec.  II.  a 10,  1691. 
Append.,  p.  151. 

2.  Opp.  med.,  Lugd.  1737,  T.  o, p.  il  — SS. 

3,  Opp.  med.  theor.  pract.  Westph.  Edit. 
1697.'  fol.,  T.  IL  P-  116. 

4,  Opp.  med.  Lips.,  i7i5.  fol.  T.  III.  p.  55i. 

6.  In  Constitutione  epidemica  Augustana. 

1696—1705. 

6.  In  Silesia.  V.  Gonstit.  epidem.  Vrati- 
slaviensis  1699,  1700. 

7.  Scotia  illustrata.  Edinb.  1794.  («  Tra 
le  molte  malattie  che  debbono  l’origine  a 
questo  secolo,  una  se  ne  osservò  in  questi 
ultimi  tempi  , che  dicesi  scarlattina  dal 
colore  scarlatto  , dal  quale  si  tinge  la 
pelle  »)• 

8.  Constit.  Mutinensis.  A.  1692  — 1694. 

9.  Relation  d'un  voyage,  chi  Levant.  Paris, 
1712,  4.  p.  10.  (“  Il  régnoit  dans  Vile  de  Milo 
une  maladie  trèsfacheuse,  qui  est  asses  com- 
mune en  Levant,  où  elle  emporte  les  enfans 
en  24  heures.  C'est  un  charbon  clans  le  fond 
de  la  gorge,  accompagné  d’une  cruelle  fièvre- 
Cette  maladie,  quJon  pent  noramer  la  peste  des 
enfans  , est  épìdémique  , quoiqu'elle  [épargne 
les  grandes  personnes , Le  cas  est  pressami , 
et  la  précaution  la  plus  nécessaire  pour  ar- 
rèter  les  progrès  d'un  si  grand  mal  est  de 
faire  vomir  les  enfans  dès  le  moment  qiCils 
se  plaignent  du  mal  de  gorge,  ou  <pce  Con  ap- 
pergoit  que  leur  tòte  commence  à s' appesantir. 
Il  faut  réitèrer  ce  remède  suivant  le  besoin  , 
afin  de  vuicler  line  espèce  d’eau  forte  ; qui  se 
décharge  sur  la  gorge»). 

io  Fundamentum  medie,  theoretico-pract. 
T.  II,  p.  58i.  Argent.  1721.  (Epidemia  di  Ra- 
tisbona  defili  anni  ni5—  I7i9.) 


11.  Negli  atti  medici  di  Berlino.  Voi.  I,  e 
It,  1722.  E in:  Halleri  , dis.  pract.  V.  5. 
(Scarlattina  sporadica  osservata  in  Berlino 
nel  i7i6,  e quella  epidemica  degli  anni 
1719—1720. 

12.  Medie.  Europ. , p.  553.  (Epidemia  Fio- 
rentina del  1717), 

15.  In  : The  ancient  Physicians  Legacy  a. 
1752. 

14.  Theoretischer  und  practischer  Tractat 
vom  Scharlachfieber , wie  solches  von  etlichen 
zwanzig  Jahren  her  als  eine  seltsame  jecloch 
zuweìlen  grassirencle  Kinder  hr  ankhe  it  , aus 
vielen  zur  Hand  gekommenen  Casibus  ken- 
nen  gelernt.  Gotha  1742.  E:  Theoretische  und 
pr aciische  Abhandlung  von  Kinclerkrankeiten. 
B.  5.  p.  1S6.  Eisenach  1751. 

15.  KinderkranWieiten.  6.  Avflage.  Gottinq., 
1798,  p.  554—384.  (Epidemia  del  1741,  in  Sve- 
zia, e nel  1765—1764.  a Ulma,) 

16  Opp.  phys.med.  De  aere  et  morbis  epi- 
demics, sotto  il  nome  ora  di  febbre  angi- 
nosa (Voi.  1,  p.  92),  ora  di  eruzione  risipe- 
latosa  (p.  95),  ora  di  febbre  miliare  maligna 
(p,  125),  od  ora  di  febbre  miliare  rossa  (p,  60, 
Voi,  VII,  p.  115). 

17.  Account  of  the  sore  Throat.  Loud.  I75i, 
(Opuscolo  classico  che  trovasi  nelle  raccolte 
delle  sue  opere). 

18.  Philosophical  transactions  for  the  year 
1749,  No.  46,  49.  — Leske’s,  Auszug  aus  den 
Philos.  Transact.  B.  5.  p,  26.  (Vi  é descritta 
la  scarlattina  che  in  quel  tempo  regnava  a 
Lislteard  nel  comitato  di  Cornovaglia ), 

19.  Lettre  to  Dr.  Mead. 

20.  Medical  tracts.  — Gentehnan's  Magazin. 
Voi . 21.  p,  497. 
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Russel1,  Grant2,  Malouin  3,  Garnier  Chomel  5,  Navier  g , 
Loisy7,  Raboubs8,  Lorry9,  Brugnone  10,  Nannoni11,  Bertrandi12, 
Giiisi  13,  A nt.  Haen  Marc.  Ant.  Plenciz  15 , Angelo  Zulat- 
tus  46,  J.  E.  G.  Schmidt  17,  Golden  18,  Mart.  Langhans19.,  Tissot20, 
Landeutte  21  , Dupui  de  la  Porcherie22,  Wilke  23  , Boehmer21, 
Wilhelm25,  Salvages26,  Desessarts  27,  G.  II.  Keetell28,  G.  F. 


5.  Oecon.  nat.  in  mori),  gland.,  p.  105. 

2.  On  fevers.  Voi.  2.  p.  129. 

5.  In:  Mémoire  de  V A cadémie  des  sciences, 
à Paris,  dall’a.  1746,  sino  al  1749.  (in  Pi- 
cardia  narra  che  infierì  principalmente). 

4. £)uaest.  med.  Angina  gangraenosa  eme- 
tici ? Paris,  1750. 

5.  Abhandlung  iiber  die  branclige  Bravine 
A . d.  Franz . von  Torriaho  , 1749.  — Se  ne 
ha  una  traduzione  inglese:  Historical  dis- 
sertation on  a particular  species  of  gangre- 
nous Sore  Throat,  which  reigjied  the  last  year 
amung  young  childern  at  Paris.  London,  1753. 
Nella  letteratura  annessa  al  trattato ( pove- 
rissimo) della  scarlattina  del:  Dictionnaire 
cks  sciences  médicales.  T.  50,  p.  i52,  non  si 
fa  alcuna  menzione  dell’  opera  originale. 
(Chomel)  dell’ epidemia  scarlattinosa  di  Pa- 
rigi del  4748.) 

6.  Dissertation  en  forme  de  lettre  sur  piu- 
sieurs  maladies  populaires  qui  ont  regné  à 
Chalons  sur  Marne.  Paris,  1755  , p.  208  seq. 
(Distingue  l’epidemia  del  1755  , col  nome 
di  fièvre  rouge). 

7.  Recueil  cP observations  de  médecins  dJhó- 
pitaux  militaires  par  Mr.  Richard  de  Hau- 
tesierk.  Voi.  2. 

8.  De  ulcere  tonsillarum  ( Mémoires  de 
l’Académiede  médecine  de  Montpellier . — Jour- 
nal de  médecine,  T.  5« .). 

9.  Actes  de  la  Soc.  R.  de  médecine.  Voi.  2. 

10.  Opuscoli  interessanti.  Torino,  1777. 

11.  Trattato  di  chirurgia,  T.  2.  p.  42. 

12.  Opere  anatomiche  e cerusiche,  T.  I. 
p.  571. 

13.  Lettere  mediche.  Creili  on.,  1748. 

14.  Rat.  med.  T.  I,,  p.  9 ; — 149.  (Dell’epi- 
demia dell’Aja  degli  anni  1747  — 1748,  e di 
altre  osservate  più  tardi  a Vienna. 

15.  Opp.  med.  Tract.  III.  Vindob.,  1762. 
Se  ne  ha  una  trad,  ted,  di  Pelug.  Leipz • 
und  Koppenhagen  1779.  Visi  descrive  benissi- 
mo la  scarlattina  osservata  a Vienna  dal  1740 
al.  1760:  dice  benissimo  Pelug:  « Gegenwàr- 
tige  Abhandlung  ist  die  griindliohste  , welche 
bisher  xìber  das  Scharlachfiebcr  bekannt  ge- 


worden  ist»).  Anche  il  figlio  di  Plenciz» 
.scrisse  alcune  considerazioni  intorno  la 
se  arlattina  in:  Mohrenheim’s,  Wienerischen 
B eitragen.  2.  B.,  p.  59. 

16.  Giornale  di  medicina  di  Pietro  Or- 
teschi.  T.  2.  No.  XXIX.  (Epidemia  che  in- 
crudeliva a Cefalonia  e nelle  sue  vicinanze 
nel  1765. 

17.  Epistola  de  febre  scarlattina.  Hannor., 
1755. 

18.  In  medical  observations  and  inquiries 
by  a society  of  physicians  in  London.  Pol.  I. 
1758.  (Epidemia  deiPAmerica  settentrionale 
del  1734,  sotto  forma  di  angina  cancrenosa). 

19.  Brevis  delineatio  morbi  qui  a.  1752, 
in  valle  Simmia  epidemice  grassatus  est;  in 
act.  Helvet.  T.  IL,  p.  260.  E:  Beschreibunq 
verschiedener  Merkwiirdigkeiten  des  Simmen - 
thales  Ziirich,  1758. 

20.  Avis  au  peuple  § n7 — 122.  (Epidemia 
di  Losanna  del  1761.  « D’un  mal  de  gorge 
ulcéré  »). 

21.  Journal  de  médecine,  1765.  T.  18,  p.  509. 
Scarlattina  del  i76i,  sporadica  in  Parigi). 

22.  Journal  de  médecine,  1765,  T.  18,  p.  496. 
(Scarlattina  del  176i,  sporadica  in  Parigi), 

25.  Diss.  de  angina  infantum  in  patria 
(Succia)  recentioribus  annis  (i757— 176 4)  ob- 
servata.  Upsalae,  1764. 

24.  Diss.  de  febre  scarlatina  epidemice 
hactenus  glassante.  Dal  , 1764,  4. 

25.  Disi.  febris  scarlat.,  a.  4766.  ller- 
bi  poli  epidemice  grassa ntis.  Wùrceb.  1766 

26.  Nosologia  method.  Edit.  4.  T I.  Class. 
111.  G.  8,  Sp.  6,  p.  454.  (Scarlattina  epide- 
mica nel  1765,  a Montpellier), 

27.  Mémoires  et  observations  sur  la  petite  vé - 
role  et  sur  la  complication  de  cette  maladie 
civec  la  fièvre  svariatine  etc.  In  : Mémoires 
de  Vlnstitut  national  des  sciences  et  arts.  T.  1, 
p.  405.  E:  Sanimi,  auserles.  Abhandlungen  fiir 
pr.  Aerzte.  B.  18.  Si.  4,  p.  511,  (Scarlattina 
del  i770.), 

28.  Diss.  sull’angina  epidemica  che  regnò 
a Maestrich  negli  anni  769  e 1770, 


286  DELLA  SCARLATTINA 

H.  BrUNNIG  *,  ScHONMETZEL 2,  GlO.  EtCHEL  3,  C.  (J.  DE  MezA 

Aaskow  5 , Bang6,  F.  van  der  Bregeen  7 , B.  Wilmer  8 , L.  Bi- 
cker9, G.  Johnstone10,  G.  Withering11,  Clark12,  Percival  l3. 
G.Hagstròm1^,  L.G.  Wagner15,  J.J.  Wedemeyer16,  Melch.  Aepli  1?5 
Zinke18,  Thomann19,  Nelle20,  J.  E.  E,  Ziegler21,  J.  Sims  22,  J.  C. 
Lettsom23,  G.  Grundmann  2/fr,  Rush25,  G.  Ueberlìcher26,  Schaef- 
fer 27,  Kortum  28,  Wolf29,  Masius  o0,  Sauter  31,  Harless32,  Fis- 


1.  Constitutio  epidemica  Essendiensis  a. 
1769— 1770  , sistens  historiam  febris  scarta» 
tino-miliaris  anginosae.  Vesal.  e Lips.  1772* 

2.  Diss.  de  scarlatina  annis  1775  — 76> 
grassata.  Heidelberg,,  i779. 

3.  Scarlatinae  constitutio  epidemica  an- 
norum  1776  e 1777.  (Act.  Soc.  reg.  Hafnien- 
sis.  Voi.  Il,  p.  i.). 

4.  De  scarlatina  maligna  aestate  1777,  et 
hyeme  1778*  Hafniae  epidemice  observata, 
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Vol.  1.  Parte  11. 


Abhandlung  vom  Scharlach  in  den  drey  erStert 
dieses  Jrchivs.  Jahrgang  1824.  Continuazio- 
ne ivi  1825.  Mai  und  Ìunìj , p.  491.  — i826. 
Julius , August,  p.  24.  — 1 827.  Marz , April , 
p.  285. 

16.  Sur  ime  angine  coenneuse  qui  a regnò 
d'une  manière  épidèmique  dans  le  canton  du 
Chateau- Benault  et  dans  d'autres  bourgs  de 
Parr  ondi  ssement  de  Tours.  (Journal  comple- 
ment. du  Diciionnaire  des  sciences  medicates , 
1826.;. 

17.  Beitrag  zur  nahern  Kennmiss  dilìger 
Formen  des  Scharlachs.  (Rust  , Magaz.  fiir 
die  gesammt.  Beilk.  B.  24.  Heft  i,  p.  i6t.;. 

18.  journal  de  médecine,  1763.  T.  18.  (Ob- 
servations sur  les  maladies  qui  ont  iegné  à 
Paris  depuis  1707,  jusques  à 1747J.  — Ga- 
zette de  scinté , 1788,  p,  27.  — Journal  de  mé- 
decine par  Roux,  T.  66,  p.  491.  (Scarlattina 
degli  anni  1786—  87.).  — Entwurf  einer  Dar- 
stellung  des  Scharlachex anthems  nach  dem 
Princip  der  Erregungstheorie.  1820.  — Journal 
eomplémentaire  du  Diet,  des  sciences  medi- 
cates, T,  21.  Cahier  82,  Aoil.t  1825. 

19.  EGGER,diss.de  angina  maligna.  Altd., 
,73V.  — a.  M.  Buettner,  diss.  de  purpura 
rubra  et  alba.  Kiel.  i770.  — .1.  F.  C.  Kramer, 
diss.  de  febre  rubra,  vulgo  scarlatina  dicta. 
Giess.  i775. — Van  der  Belen,  diss.  de  febre 
scarlatina,  v.  Collect,  diss.  Lovan.  Lu- 
ther , diss,  de  scarlatina  maligna.  Erf., 
1777.  — Hycklen,  diss.  de  febre  scarlatina. 
Getting.  i78i.  Moll,  diss.  de  febre  scarlatina 
anginosa.  Harderov. n81.  — Coventry,  diss. 
de  scarlatina  synanchica.  Edinb.  1785.  — Vo- 
gel, diss,  de  febre  scarlatina.  Frib.  i783.  — 
Plouquet  , diss.  Porphyrisma  in  Helvetia 
observatum.  Tub.  1789.  — Brouly,  diss.  de 
discrimine,  quod  scarlatinam  et  cynanchen 
malignam  intercedit,  Edinb.  179i.  Acrel, 
diss.  de  febre  scarlatina,  Upsal.  4791.— 
Blake,  diss.  de  febre  scarlatina,  Edinb. 
n95.  — Khihel,  diss.  de  febre  scarlatina. 
Hal.  i795.  — Ottok,  diss.  sistens  observatio- 
nes  in  tres  scarlatinae  epidemias  , Francof. 
1793.-IIadge,  diss.  de  febre  scarlatina, Edin h. 

— Scutt  , dis  de  scarlatina  anginosa, 
Edin.  1795.  — Harvey,  diss.  de  scarlatina 
Edimb.  1795  — Titius  , diss.  de  scarlatina 
observationes  et  meleteinata  quaedam  , 
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esantema  che  trovatisi  nei  compendj  di  medicina  pratica 1 e nelle 
opere  sulle  malattie  dei  bambini  2. 


Sin  torni , Necroscopici . 


I.  I ja  scarlattina  talvolta  è così  leggiera  , che  non  vi  si  osserva 
alcun  fenomeno  morboso,  in  fuori  d’  una  certa  affezione  delle  fauci 
(della  quale  i fanciulli  d’ordinario  non  si  lamentano  se  non  quando 
sono  espressamente  interrogati  ),  e cF  un  impercettibile  rossore  della 
pelle , finché  la  desquamazione  successiva  , o F anassarca  non  ma- 
festi  loro  che  hanno  superata  questa  malattia 3.  In  generale  però 
la  scarlattina,  sebben  lieve,  comincia  con  un  senso  di  debolezza, 
di  cattivo  umore  e di  vaghi  brividi}  ai  quali  sintomi  tien  dietro 
un  leggiero  aumento  di  calore,  con  polso  alquanto  più  frequente, 
che  nello  stato  sano , oscuro  * e variabile  ; poi  più  tardi  insorge  il 


Viteb,  4196.  — Machui,  diss.  de  scarlatina 
et  intumescentia  totius  corporis,  ut  sequela 
scarlatinae  , Francof.  4797.  — Castner  , 
diss.  de  febris  scarlatinae  epidemicae  anni 
1796.  — M.  Williamson,  diss . on  the  scar- 
let-fever attended  with  ulcerated  Sore-Throat. 
Philadelph.  1798.  — Miedb  , diss.  de  febre 
scarlatina  , Erford.  4800.  — Poleman,  diss. 
decontagiis,cum  historia  febris  scarlatinae 
contagiosae  Jen.  4800  — Krumeich,  diss.  de 
febre  scarlatina.  Marburg.  18O1.  LyNCK,diss. 
descarlat.  anginosa,  Edinb.  >802.  — Walch, 
diss.  de  cognoscenda  etcuranda  scarlatina, 
Jenae,  i80S.  — Goeden,  diss.  de  scarlatina, 
historia.  Jenae  i8o5.  4.  — Werneke  , diss. 
de  febre  scarlatina.  — Voisin  , diss.  sur  la 
starlatine , Paris  1806,  4.  — Van  Everboeck  , 
diss.  de  febre  scarlatina  , potissimum  de 
rebus  in  doctrina  hujus  morbi  inter  me- 
dicos recentissimos  gestis.  Erf.  4808.  — A. 
G.  Crusius,  diss.  de  febris  scarlatinae  the- 
rapia  simplicissima  , Rintelii,  18C8.  Fla- 
■row,  diss.  de  aquae  frigidae  usu  in  scarla- 
tina, Halae,  1810.  — Wendt,  diss.  de  inflam- 
matfonis  scarlatinosae  natura  et  indole, 
Breslav.  1812.  — G.  V.  A Charpentier,  diss, 
sur  la  scarlatine , Paris,  I6i2,  4.  — L.  Marou- 
seau  , de  la  scarlatine.  Paris  R8i5.  — J.  C, 
Dunoyer,  diss.  sur  la  scarlatine,  Paris,  4815. 
— Zsolnay,  diss.de  scarlatina.  Vienn.  4816. 


— Slooten,  diss.  de  scarlatina,  Groning, 
1822.  — L.  Hollander^,  diss.  de  scarlatina. 
Luttich,  i822.  — Christ.  Frieder.  Hantsch, 
diss.  de  scarlatina, Lipsiae,  1822, 4.  Jo.  Gottl, 
Zollner,  diss.  de  scarlatina,  Berolini,  4828. 
— J.  H.BEHNE,der  Scharlach.  Wiir z b.  1 825.  8. 

— Th.  Ester  , diss.  de  febre  scarlatina 
ejusdemque  morbis  secundariis.Eoenigsb., 
1826. 

4.  Wild.  Cullen,  First  lines  of  the  prac- 
tice of  physic.  Edinburgh,  4788,  T.  11,  Chap. 
4.  p.  1 87.  — J.  B.  Burserius  de  Kanifeld  , 
Institutionum  medicinae  practicae.  Voi. 
secundum.  § 58.  Mediolani  4785  , 4.  — S. 
G-  Vogel,  Handbuch  der  praktischen  Arz- 
neywissenschaft  zum  Gebr anche  fur  angehende 
Aerzte.  2.  Aufi  Stendal  1784.  Th.  5.  Kap.  5. 

— J.  P.  Frank  , Epitome  de  curandis  ho- 
minum  morbis.  Lib.  111.  CL  111.  0. 1.  Gen. 
11,  p.  62.  Manheimii  1792,  — J.  Ch.  Reil  , 
Fieberlehre.  5.  B.  — Franc,  ab  Hildenbrand, 
Institut.  practico  med.  T.  IV,  p.  37i— 4i2. 

2.  V.  Voi.  I,  parte  prima.  Storia  e lette- 
ratura delia  medicina. 

5.  La  qual  osservazione  fu  da  me  le  in- 
numerevoli volte  fatta,  massime  fra  il  volgo 
e sul  poveri. 

4.  Questa  condizione  dei  polsi,  che  non 
sapremmo  in  altra  maniera  indicare,  è 
è talmente  specifica  in  questa  malattia,  che 
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mai  di  gola , che  si  manifesta  specialmente  con  dolore,  massime  nel 
deglutire.  Esaminate  le  fauci , scor°-onsi  le  tonsille  più  rosse  del 
solito , e sparse  di  punti  bianchi , allargandosi  per  lo  più  il  rossore 
sulle  parti  adjacenti.  Talvolta  non  si  scorge  che  una  striscia  rossa 
che  scorre  per  il  palato  molle  sull’  ugola , la  quale  non  produce 
quasi  dolore  sotto  la  deglutizione.  Spessissimo  le  papille  della  lin- 
gua sono  estremamente  rosse  ed  elevate  1 la  febbre  si  aumenta  in 
sul  far  della  sera,  e il  sonno  è inquieto  o più  profondo  del  solito. 
In  sul  cadere  del  primo  giorno  , o sul  cominciar  del  secondo , de- 
statosi dapprima  un  tal  senso  come  se  la  cute  venisse  punta  da  una 
quantità  di  aghi,  compare  l’esantema  sotto  forma  di  innumerabili 
punti , e di  macchie  di  figura  quasi  rotonda  , che  presto  si  fanno 
confluenti  dapprima  sulla  faccia,  sul  collo,  sul  petto,  poi  alle  brac- 
cia , alle  gambe  e sul  ventre.  Il  color  dell’esantema  sul  princio  è 
d’ uno  scarlatto  pallido  come  di  uno  che  per  modestia  arrossisse , 
più  tardi  poi  si  fa  rosso  — oscuro  2.  Se  con  un  dito  si  comprime  la 
cute  , svanisce  il  rossore,  che  ritorna  appena  cessata  la  compres- 
sione. Ancorché,  dopo  finita  l’eruzione  dell’esantema,  la  cute  ros- 
seggi tutta,  il  calore  però  supera  di  poco  quello  ch’essa  aveva  in  istato 
sano.  In  generale  la  febbre  diminuisce  o cessa  insieme  coll’affe- 
zione di  gola  sull’  apparire  del  terzo  giorno.  €rià  fin  dal  terzo  o 
quarto  giorno  dall’  eruzione  incominciasi  non  di  rado  a vedere 
qualche  segno  di  disquamazione  in  forma  di  forfore  specialmente  sulle 
estremità  e sulle  guance.  Verso  quest’  epoca  diminuisce  l’esante- 
ma , e finalmente  in  settima  od  in  ottava  giornata  di  malattia,  com- 
parendo una  più  abbondante  disquamazione  scompare  del  tutto, 
ideilo  stesso  tempo  un  sudore  generale,  od  una  leggiera  diarrea,  o, 
ciò  che  spessissime  volte  vedemmo,  T orina  con  sedimento  puriforme 
e furfuroso  mettono  fine  alla  malattia. 

IL  La  scarlattina  grave  incomincia  con  senso  di  stanchezza , cat- 
tivo umore  , tristezza,  peso  alla  testa , lombaggine  , rigidità  dei 
muscoli  della  nuca  e della  mascella  inferiore  raucedine  , e talvolta 
con  affezione  delle  fauci  4.  A questi  sintomi  tengono  dietro  dei 
brividi,  che  talvolta  durano  per  lungo  tempo  e che  fan  luogo  poi 


tla  questa  sola  io  potrei  quasi  sempre  ad 
occhi  chiusi  stabilire,  trattarsi  di  scarlat- 
tina lenta.  Nella  prima  edizione  di  questa 
opera  ho  già  tentato,  sebbene  invano,  di 
rivolgere  l'attenzione  dei  medici  a questa 
condizione  specifica  dei  polsi  nella  scarlat- 
tina, Se  si  eccettui  però  Pfelfer  , il  quale 
( 1.  c.  , p.  i4  ) parla  di  polsi  piccoli  e con- 
tratti , nessuno  di  coloro  che  in  questi  ul- 
timi tempi  scrissero  sulla  malattia  in  di- 
scorso fece  parola  di  questo  fenomeno. 

1.  G.  II.  Maton  cita  come  sicuro  indizio 
di  scarlattina  latente  le  papille  della  lin- 
gua tm le  di  un  rosso  splendente  e più  del 


solito  prominenti  : Vedi  Med.  Transactions 
by  thecolleye  of  Physicians  in  London,  Voi.  6, 
,2.  Bateman  , A practical  synopsis  of  cu- 
taneous diseases.  3.  edit.,  Lond.,  i8i9.  Plat. 
XXII.  — Rayer,  Traité  thèorique  et  prati- 
que des  maladies  de  la  peau , Paris,  «846. 
Manche  /,  fiy.  5. 

3.  B.  Y/jlmer  , (1.  c.  ), 
it.  Spesse  volte  vidi  aprirsi  la  scena  col- 
l’affezione delle  fauci,  locchè  fu  purveduto 
da  Eichel  , Hagestroem  , Schonmetzel  , 
Loisy  , ecc. 

5.  Loisy  (1.  c.,  p.  263)  li  vide  durare  do 
dici  ore. 
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ad  un  caldo  spesso  fortissimo1,  durante  il  quale  la  faccia  è accesa, 
rilucenti  e rossi  sono  gli  occhi,  secca  ed  ardènte  è la  cute.  Il  polso 
frequente,  spesse  fì^te  depresso,  denso  2,  talvolta  duro:  l’amma- 
lato domanda  spesso  da  bere.  Esaminate  in  progresso  della  malat- 
tia le  fauci , scorgevi  un  rossore  scarlatto  delle  tonsille , del  palato, 
del  velo  pendalo  , della  lingua  3 e delle  gengive,  spesso  senza  grande 
intumescenza  di  queste  parti  istesse4:,  sebbene  dolorosissima  riesca 
la  deglutizione.  Altre  volte  il  gonfiamento  delle  tonsille  (esulcerate 
e coperte  di  materia  puriforme  ) si  può  sentire  colle  dita  anche 
esternamente  5.  Gonfiansi  spesso  le  glandule  sottomascellari } oltre- 
dichè , ingrossano  perfino  le  parotidi,  come  frequentemente  con  al- 
tri 6 osservammo.  Le  materie  che  si  vogliono  inghiottire  o sco- 
lano dagli  angoli  della  bocca  colla  scialiva , che  talvolta  è sangui- 
gna7, o ritornano  per  le  nari,  ai  quali  fenomeni  si  aggiungono 
f impotenza  di  ben  articolare  le  parole,  la  tosse  e il  cambiamento 
della  voce,  che  si  fa  nasale  , talvolta  rauca,  e stridula.  L’esantema 
appare  ora  più  presto  ora  più  tardi  che  nella  scarlattina  mite.  Noi 
la  vedemmo  comparire  soltanto  nel  terzo  giorno , ed  altri  la  videro 
nel  quarto  9.  Dapprincipio  1’  ammalato  diventa  rosso  come  un  gam- 
bero cotto } più  tardi  questo  colore  si  avvicina  maggiormente  a 
quello  del  cinabro  o di  una  barbabietola  rossa.  Oltre  il  rossore  della 
cute,  non  di  rado  compajono  delle  papale  migliformi  o delle  flit- 
tene. Talvolta  le  mani  gonfiano  talmente  che  l’ammalato  non  può 
nemmeno  piegare  le  dita  :>  talvolta  gonfiansi  anche  la  faccia  e le  pal- 
pebre 10.  Le  parti  tumide  soffrono  difficilmente  d’  esser  tocche11. 
Avvenuta  Is  eruzione , i sintomi  non  diminuiscono  quasi,  ed  anzi 
si  fanno  piuttosto  forti.  Alla  sera  massimamente  e di  notte  os- 
servasi una  manifesta  esacerbazione  , non  di  rado  con  delirio,  so- 
li're,  epistassi^  odoutal  i * ^ trismo13,  respirazione  affannosa,  calda, 


1.  Willan  riferisce  essersi  elevato  tino 
a ii2*  del  term,  di  Fahrenh.  (Die  Haut- 
krankheiten  unti  deren  Behandlumj.  A.  d.  E. 
Breslau,  1799,  p.  200.). 

2.  Plenciz  , 1.  c.  , obs.  Vii. 

3-  Bateman  Plat.  XXlIl.  fuj.  1. 

4.  Hennikg,  ( HufelandJs  Journal  der  pr. 
HeiUmnde.  B.  45.  St.  5,  p.  98.  ) Riferisce  però 
un  memorabile  esempio  di  scarlattina,  nel 
quale  non  iscorgevasi  alcuna  alterazione 
nella  cavità  della  bocca,  sebbene  ciò  non 
ostante  l’ammalato  soffrisse  una  disfagia 
perfetta  , che  dipend  eva  certamente  dalla 
forza  che  la  malattiadispiegava  sull’esofago. 

3.  (^osa  già  avyertiRi  da  Bicher  , ( 1.  c.  ) 
C.  Waunexuios  , ( IJuftland'  s SoloìwI  der 

pr.  Heilkundc.  B.  so.  S l,  3,  p.  104.  ) descrive 


un’epidemia  di  scarlattina  che  si  nascon- 
deva sotto  la  forma  di  una  parotide.  Alcuni 
casi  simili  furono  descritti  da  Goeden, (i vi, 
1.  c.  J e da  Lemercieu,  Journal  compiè  meri- 
tai^ du  dictiohr\aire  de  Sciences  médicales. 
T • XXI,  cali.  82.  ). 

7.  Plekciz  , i.  q.  , p.  20. 

8.  Si  ms,  1.  c.,  p,  405. 

9.  Ueberdem  , 1.  c.,  p.  30. 

■10.  Bicker,  l.  c.,  p.  1 45  — Stiegeilz,  I.  c., 
p.  no.  Vedi  sotto  l’esempio  del  clinico  in- 
stituto  di  Vilna. 

11.  Si  ms  , 1.  c. 

12.  Eichel,  (\.  c-),  nell’epidemia  del  i764. 

13.  WiTHERlBG,  L C.,  J).  18,  21.  — 
l.  i\.,  p.  201.  — Uopi*,  1.  c. 
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e con  sospiri.  Altri  provano  vomito  1 , diarrea  costipazione  dell’al- 
vo3, dolori  di  ventre,  disuria,  tenesmo  L’orina  ora  è profon- 
damente tinta , ora  quasi  sanguigna , ora  puriforme.  La  cavità 
della  bocca  non  di  rado  è tutta  piena  di  afte  , e le  nari  son  rosse 
e secche.  Se  l’ammalato  non  muore  soffocato  od  apopletico,  la  feb- 
bre cessa  per  lo  più  nel  sesto  o nel  settimo  giorno  , succedendo 
una  generale  disquamazione j talvolta  però  la  stessa  si  protrae  fino 
alla  terza  settimana  od  al  quarantesimo  giorno  5. 

III.  La  scarlattina  gravissima  comincia  con  grande  prostrazione  ^c‘  ?rav*s 
di  forze  e con  vertigini ^ ai  quali  sintomi  tien  dietro  i!  freddo,  poi 
il  calore,  ed  un  acutissimo  dolore  di  testa.  Il  polso  quasi  sempre 
è frequente  , piccolo,  talvolta  sul  principio  della  malattia  pieno  e 
duro:  1’ orina  è pallida:  Ravvi  grande  ansietà,  diarrea  e vomito:  ai 
quali  fenomeni  si  aggiungono  le  lipotimìe  , i sospiri , la  veglia  , il 
sopore.  Gli  occhi  si  fanno  torbidi , rossi  e lagrimosi.  L’ammalato , 
anche  nell’atto  stesso  di  deglutire  , prova  un  senso  di  stringimento 
anziché  di  dolore  nelle  fauci,  esaminando  le  quali,  si  veggono, 
massime  intorno  alle  tonsille,  delle  macchie  d’ un  bianco  cinereo,  con 
cerchio  rosso  o livido  tutt’ all’intorno,  le  quali  con  molta  prestezza 
diventano  livide  o nerastre  6 , restandone  talvolta  maltrattate  in  simil 
guisa  le  cavità  delle  narici.  L’alito  è fetentissimo  7,  e dalle  parti 
cancrenate  cola  un  icore  sommamente  acre  , il  quale  deglutito  dfii 
bambini,  lede  il  ventricolo  e gli  intestini,  od  insinuandosi  nei  pol- 
moni fa  luogo  a varj  disturbi.  Crescono  i tumori  delle  parotidi , 
il  tialismo  e le  afte  : talvolta  si  irrigidisce  e ingrossa  anche  il  collo 
con  pericolo  di  soffocazione.  8.  In  prima  o seconda  giornata,  tal- 
volta più  tardi,  sorte  l’esantema,  ora  liscio  , ora  migliforme  , ora 
pustuloso  , ora  rosso,  ora  livido9.  Mostransi  insiem  con  esso  delle 
petecchie10,  delle  ecchimosi ld,  delle  vibici,  della  miliare,  delle  emor- 
ragie, sussulto  di  tendini,  singhiozzo.  Qualche  volta  la  cancrena 


Sfrenato  era  il  vomito  al  cominciar 
della  malattia,  al  dire  di  Hagenstroem, 
nella  scarlattina  del  1790. 

2.  La  diarrea  era  comune  nella  epidemia 
di  scarlattina  descritta  da  Zinkeo  ( 1.  c . , 
p.  6.)  Essa  in  un  col  vomito  infieriva  nel- 
T epidemia  di  cui  parlano  G.  Jounston  , 
Pfeufer,  ecc.  Leggasi  anche  Jauzion,  Fuits 
de  médecine  : iQ.  fièvre  puerperale  compii - 
quée  de  licore  scartatine  avec  cholera  morbus 
clans  son  début  (Annales  de  la  ò'ocieté  de  mé- 
decine de  Montpellier.  T.  i7,  p.  65  ). 

3.  GltCNDMAnN,  1.  c. 

4.  Eichel,  1,  c. 

5.  Vogel’s,  Handbuch.  Th.  5,  p,  235. 

6.  Ecco  come  parla  Severino,  (1.  c.)  del- 
l’epidemia che  regnava  a Napoli  nel  1618. 


«Le  ulceri  crostose  e pestilenziali  delle  ton- 
sille cominciano  senz’essere  precedute  da 
alcun  flusso...  le  ulcere  sono  parte  bianche 
simili  a macchie,  e parte  bigie  o crostose.» 

7.  «...  Esalano  un  intollerabile  odor  di 
putredine.»  (Severino,  1.  c.) 

8.  «ingrossano  le  glandule  del  collo,  e il 
vasto  edema  discende  sino  al  torace.»  (Se* 
veruno,  1.  c.) 

9.  Un  ammalato  di  gravissima  scarlattina, 
decumhenle  l’anno  i8i7  nel  clinico  insli- 
tuto  di  Vilna,  era  divenuto  di  un  rpsso 
violetto  come  se  portasse  un  abito  da  ve- 
scovo. 

10.  Bateman,  Flat.  XXIII,  fig.  3. 

11.  Erano  innumerevoli  nell’epidemia  de- 
scritta da  Withering,  (l.  e.). 
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propagandosi  per  la  tube  d’ Eustachio  all’  orecchio,  distrugge  il  tini-? 
pano.  La  maggior  parte  dei  malati  in  tali  circostanze  muore  verso 
il  secondo1,  o il  quarto  giorno  di  malattia.  Nei  casi  più  felici  , stac- 
candosi l’escara,  si  puliscono  le  fauci,  ed  al  comparire  di  un  su- 
dore generale,  vaporoso,  caldo,  1’ esantema  si  disquama,  lasciando 
talfiata  delle  esulcerazioni  2. 

Conyalesc.  IV.  Qualunque  sia  stato  il  grado  della  scarlattina  , la  convale- 
scenza è specialmente  contrassegnata  dalla  disqaamazione . Non  di 
radosi  stacca  3 l’intera  epidermide  (che  spesso  presenta  la  figura 
delle  mani  e della  pianta  de5  piedi4  ),  portando  seco  talvolta  i peli5, 
le  ugne  6,  e le  verruche  7»  Osservasi  pure  una  specie  di  disqua- 
inazione  nella  cavità  della  bocca,  delle  fauci  8 e delle  nari9  , per 
non  parlare  dei  reni  (come  ci  vien  provato  dal  sedimento  forforaceo 
che  scorgesi  nell’ orina).  Alle  palme  delle  mani  ed  alle  dita,  com- 
pare una  nuova  epidermide  , la  quale  talvolta  è già  formata  sotto 
1’  antica  che  si  solleva  : alla  qual  epoca  la  cute  non  può  essere  com- 
pressa senza  un  senso  di  dolore10:,  ed  è rossa  e lucente  come  se 
fosse  coperta  di  una  vernice.  Più  sotto  parleremo  dei  mali  che 
vengono  a disturbare  la  convalescenza11. 

Autopsia.  V.  La  superficie  delle  persone  morte  di  scarlattina  è ora  rossa  , 
or  livida , or  variegata.  L’  epidermide  cade  facilmente  e si  scorgono, 
altri  indizj  di  pronta  putrefazione.  In  alcuni  esce  dalla  bocca  e 
dalle  narici  una  sanie  cruenta  5 spesso  sono  gonfi  i vasi  san- 
guigni , infiammate  le  meningi,  e la  superficie  del  cervello  12,  e pieni 
di  siero  i ventricoli  di  quest’  ultimo.  Osservossi  anche  P erosione 
del  timpano  13.  Una  linfa  coagulabile  non  solo  copre  la  faringe  ed 
alle  volte  la  chiude  in  forma  di  pseudomembrana14  ^ ma  qualche  volta 


i.«I  più  morivano  nel  secondo  giorno 
di  malattia,  alcuni  anche  nel  primo.» 
(Schulz,  1.  c.) 

2 Bicker,  I.  c. 

3.  lo  ho  presentati  al  Museo  patologico 
della  C.  Università  di  Vilna  , molti  esempi 
di  simil  fatta,  i quali  non  sono  per  niente 
inferiori  ai  brani  di  epidermide  che  Storch 
vide  distaccarsi  ( Scharlachkrankheit . Caso  5.) , 
1 quali  avevano  sette  pollici  di  lunghezza. 
Nell’  Jllgemeine  deutsche  Bibliothek , B.  95,  p. 
596,  vien  riferito  un  notabilissimo  esempio 
di  scarlattina  , in  un  uomo,  nel  quale  in 
nessuna  parte  del  corpo  rimase  la  più  pic- 
cola porzione  di  epidermide. 

4.  Navier  , 1.  c. 

5.  Un  tale  esempio  fu  da  mio  padre  ri- 
scontrato in  una  donna  di  Parma  nel 
1787;  altri  ne  descrive  Withering,  ( 1.  c.). 

6.  Lentin,  Beitr'àge.  No.  2i0. 

7.  In  nessun  luogo  tanto  bene  mostrasi 
la  struttura  dell’ epidemide  quanto  nei 
brani  che siaccansi  dopo  la  scarlattina  ; giao- 

.*•  % 


chè  presentano  delle  spirali  solcate  verso 
1’  apice  delle  dita  , e delle  linee  ramificate 
e parallele  al  palmo  della  mano. 

8.  «Videsi  la  lingua,  nel  tempo  della  de- 
squamazione, pulirsi  talmente  dalle  sue 
immondezze,  che  ne  veniva  sputata  colla i 
scialiva  la  cuticola.  Consimili  lamelle  ca- 
devano pure  dal  naso.  «YEichel,  1,  c.,  p.  io). 
— S torch  vide  squamarsi  tutta  lingua  e 
e il  palato  fi-  c.,  P-  2i5.  ). 

9.  Nella  scarlattina,  che  regnò  epidemical 
nella  primavera  del  I8i7  a Vilna  , io  vidi 
in  molte  persone,  tanto  nel  decorso  della? 
malattia,  quanto  durante  la  convalescen- 
za , staccarsi  dei  larghi  brani  membranosi 
dalle  nari. 

10.  Spesso  dopo  la  scarlattina  la  sensibilità 
delia  cute  è tale  , da  non  poter  soffrila  ili 
più  leggier  tocco. 

11.  § V.  N.  HI. 

12.  Armstrong  , 1.  c. 

15.  Horn,  l.  c.,  p.  265. 

14.  Starr,  L c.  Tab.  1. 
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si  mostra  perfino  nel  tessuto  cellulare  stesso  che  involge  i muscoli 
del  collo.  Tal  fiata  lo  sfacelo  della  gola  estendesi  fino  al  principio 
dell’  esofago.  3Non  mancano  neppure  esempj  di  cancrena  sviluppa- 
tasi alla  superficie  interna  della  trachea  *,  e del  tubo  intestinale  2. 
I polmoni,  che  ritrovatisi  o in  istalo  affatto  normale,  o segnati  d’un 
colore  rosso  , nuotano  in  una  quantità  di  siero.  Spessissimo  osser- 
vammo la  bronchitide  *,  e fu  notato  anche  l'edema  del  polmone3, 
non  potendosi  neppure  mettere  in  dubbio  1*  idrope  del  pericardio. 
Cappel  4 e Vogel  5 videro  un  enorme  tumore  edematoso  dello 
scroto.  Alcuni  parlano  di  dilatazione  e infiammazione  dei  reni 4 *  6. 
Di  sovente  inoltre  osservammo  delle  vestigia  di  malattie  croniche  , 
esistenti  molto  tempo  avanti  la  scarlattina,  latenti  soprattutto  nei  pol- 
moni 7,  nel  fegato  , nella  milza  e nel  mesenterio. 

? IH. 

Cause . 


I.  Le  osservazioni  di  Clarke8,  di  Heberden  9,  di  Sjms  10  e le  C.  predi- 
nostre dimostrano  : a ) che  i fanciulli  al  di  sotto  del  decimo  anno  sponenti 
sono  specialmente  soggetti  alla  scarlattina  ld,  b)  che  ambedue  i sessi 
fino  allieta  di  venti  anni  sono  presi  da  questa  malattia  in  egual 
proporzione,  senza  però  che  ognuno  vi  sia  necessariamente  esposto  12, 
e c)\  dopo  il  ventesimo  anno  questa  malattia  prende  rarissime  volte 
gli  uomini  più  spesso  poi  le  donne  , massime  se  gracili  e puer- 
pere La  scarlattina  presentasi  per  lo  più  verso  l’equinozio,  tatùo 
di  primavera,  quanto  d’ autunno 15.  Quella  che  si  mostra  a quest’epoca 


4.  Taffius,  obs.  med.,  p,  42. 

2.  Le  Cat  , philosoph.  Transact VoL  12. 
Leskische  Uebersetzung.  B.  4.,  p.  2i7.  — Lieu- 
tacd,  Précis  de  méclecine.  T.  2.,  p.  5i8.  — He- 
denus,  (Hufeland's  Journal  der  pr.  Heilkunde. 
B.  58.  St.  5.,  p.  52J. 

3.  Glabe,  I.  c.,  p.  210. 

4.  L.  C.j,  p.  88. 

5-  L.  c.j  p.  255. 

6.  Roncalli,  Pàroliwi,  Fr.  Fischer,  11.  ec. 

7.  In  una  fanciulla  morta  di  febbre  scar- 
lattina, accompagnata  da  bronchitide,  nel 
mese  di  marzo  del  4817,  entro  l’Instituto 
clinico  di  Vilna,  le  glandule  bronchiali 
contenevano  dei  piccoli  calcoli. 

#■  L.  c.  e in  Willah,  L c. , p.  265. 

9.  L.  c.,  p.  i5‘. 


10.  L.  C..  p.  458. 

11.  «I  fanciulli  sino  alla  pubertà  sono 
massimamente  soggetti  a questa  malattia.» 
(Severino,  1.  c). 

12.  Moltissimi  medici  , non  eccettuo  me 
stesso  , si  trovano  giornalmente  in  mezzo 
agli  affetti  da  scarlattina  senza  prenderla. 

i5.  Io  ho  per  altro  curato  un  uomo  di 
trentasei  anni  che  era  affetto  da  scarlat- 
tina. 

14.  L’epidemia  descritta  da  Ddpui  de  la 
Porcherie,  (1.  c.)  era  così  costituita,  che  ve- 
nivan  colti  dalla  scarlattina  principalmente 
gli  uomini  di  media  età. 

15.  Plenciz,  1.  c.  «La  scarlattina  viene  in 
ogni  tempo,  ma  principalmente  in  prima- 
vera e in  autunno.»  (Goal,  1.  c). 
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suol  durare  tutto  P inverno  1.  Questa  malattia  però  mostrasi  anche 
nelfestate2,  e noi  P abbiamo  veduta  continuare  per  più  anni3. 
Egli  è adunque  evidente  che  Schoenmetzel'4  e G-.  Currie,  eb- 
bero ragione  di  sostenere  che  le  stagioni  poco  o nulla  in- 
fluivano sulla  scarlattina.  Non  ci  consta  che  la  tosse  convulsiva  pre- 
servi dalla  scarlattina5,  sebbene  essa  ne  moderi  la  violenza.  Vuoisi 
finalmente  che  nelle  vicinanze  delle  saline  non  si  osservi  la  scar- 
lattina G. 

C.eccitantc  IL  La  causa  eccitante  della  scarlattina,  che  ricercavasi  un  tempo 
in  certo  veleno  particolare7,  in  un  principio  settico8,  nelle  colluvie 
delle  prime  vie  9,  in  un  vizio  scrofoloso  e in  una  materia  acre 
or  si  ripone  in  un  contagio  specifico  12,  locchè  vien  dimostrato  spe- 
cialmente dalla  maniera  colla  quale  questa  malattia  si  propaga.  Im- 
perocché ciò  avviene  per  contatto  o pel  commercio  con  ammalati 
affetti  da  scarlattina,  o con  quelli  che  sono  convalescenti  di  tal  ma- 
lattia 13,non  che  per  mezzo  delle  suppellettili,  delle  vesti  14,  delle  merci 
e delle  lettere i5  infette.  Una  tal  propagazione  ha  luogo  ora  con 


4.  To  vidi  più  volte  a Yflna  durare  inal- 
teratala scarlattina  sotto  un  gelo  di  20—25° 
del  term.  R. -Withering  però  riferisce  di 
averla  veduta  diventar  più  mite  sotto  il 
freddo  (1.  c.). 

2.  Withering,  1,  c.,  p.  250. —Rush,  l.  c„ 
p.  102.  — Willan,  1.  c.,  p.  264. 

3.  A.  Vienna  dal  1799  al  i80i. 

4.  L.  e. 

5.  « There  is  no  doubt  that  the  occurrence  of 
scarlat  fever  is  increasing  not  as  a 'prevailing 
epidemic ...  but  as  an  infectious  disease  ( exi- 
sting in  every  season)  kept  alive , and  in  con- 
stant activity , by  the  thoughtless  communica- 
tions of  social  intercourse .»  ( Letters  collect,  etc., 
p.  no.;. 

6.  Ettmuller , 1.  c.,  in:  TTuf eland’s  Jour- 
nal der  pr.  Heilkunde. 

1.  Wunderlich  , Topographic  des  Stadt 
Sillz , p.  56. 

8.  Morton,  1.  c.  Rvercifat.  5.  «La  causa 
continuata  o immediata  del  morbillo  (e 
della  scarlattina)  è un  veleno  che  lorda  gli 
spiriti,  il  quale  non  solo  in  sul  cominciar 
della  malattia  colla  sua  malignità  gli  spi- 
riti opprime,  ma  agitando  la  massa  del 
sangue  la  scioglie  in  una  colluvie  acre  più 
ri’ ogni  altro  fermento.  » 

9.  Nvvier,  1.  c.,  p.  538. 

10.  FIaken,  I.  c. , p.  42.  — Zinice  , Grund- 
MANN  , 11.  CC, 

u.  Borsieki  , Insti t.  med.  pract.,  T.  11., 
cap.  IV,  § LXII1.  («Questa  materia  acre  poi 
o nasce  e si  raccoglie  nel  sangue  stesso, 


finché  la  forza  vitale  stimolata  non  si  sforzi 
a liberarsene,  o vien  somministrata  dalla 
traspirazione  trattenuta,  o fors’ anche  passa 
nel  sangue  dalle  prime  vie,  o vien  com- 
municata  da  un  miasma  esterno  sospeso 
nell’aria  , o si  prende  per  contagio  e con- 
tatto, locchè  avviene  più  di  frequente  e ri- 
tiensi  da  alcuni  scrittori  1’  unico  e perpetuo 

mezzo»)- 


12.  Già  Severino  (1,  e.  De  abscessu,  p.  442. 
dice:  « Quanto  al  contagio,  vien  provato 
dal  comune  consenso  di  tutti  gli  scrittori 
e dall’ esperienza.»  E Storch  ( Kinder  kkank- 
heiten,  1 c.,  p.  16  .):  « Und  iver  weiss  nielli 
dass  Anstecken  die  einzige  Ursache  seyl  » 


13.  Will  an,  1.  c.,  p.  194. 

14.  » E in  schwarzer  Rock , in  welcliem  ichi 
einst  eine  Scharlachkranhe  in  Wien  besuchte, 
den  ich  anderthalb  Jahre  nicht  am  Korp-er 
trug,  und  den  ich  , oline  ihn  anzuziehen , von 
Wien  bis  nach  Podolien  flirtile,  gab  mir  erst  in 
der  letzten  Provinz  den  Schnrlach  , der  dort 
friiher  beinache  unerhòrt  war,  und  den  ich  dami 
erst  von  meinem  eigenen  Kurper  dureh  Jn- 
stecknng  weiter  verbreitete.»  (FIildenbrand  , . 
iiber  den  ansteckenden  Typhus.  2 . Juflage. ,, 
p.  MS  ). 

15.  Così  almeno  spiegherei  le  memorahilii 
osservazioni  di  Plenez,  ove  dice  (1.  c ,p.  60): 
•‘Jedoeh  ist  liier  eine  wunderwiirdige  Beo-' 
bachtung,  dase  zuweilen  Blutsverwandte,  oh 
sie  sicli  gleichan  verschiedcnen  Orten  auf- 
halten,vom  Scharlaehfiebr  angesteckt,  wer-- 
den,  und  fast  zu  gleicher  Zcit  daran  nieder • 


! 
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moltissima  facilità,  ora  difficilmente,  di  modo  che  talvolta  ti  senti- 
resti inclinato  a dichiarare,  con  Lentinio'1,  non  contagiosa  la  scar- 
lattina2. Non  vi  ha  cosa  che  tanto  potentemente  contribuisca  ad  av- 
valorare il  contagio  della  scarlattina  quanto  il  raffreddamento  del 
corpo  riscaldato  3.  Sembra  che  vi  concorra  anche  P elettricità  del- 
F atmosfera  4.  Quei  che  ricevono  da  vicino  le  emanazioni  degli  in- 
fermi attaccati  dalla  scarlattina,  provano,  a quanto  dicesi,  una  sen- 
sazione come  se  avessero  del  solfato  di  rame  sulla  lingua  , e 
di  quando  in  quando  nausea  e salivazione 5.  A noi  però  non  venne 
mai  dato  di  fare  una  simile  osservazione.  Il  periodo  di  incubazione 
del  contagio  ci  sembra  essere  per  lo  più  di  cinque  giorni,  del  qual 
parere  è pure  Heberden  6 5 mentre  Binns  lo  suppose  di  due  giorni  7, 
Withering  di  tre  o di  quattro8,  e di  sette  Grant9.  Quei  che  sono 
affetti  da  scarlattina  conservano  lunga  pezza,  per  quanto  si  assicura, 
la  facoltà  di  infettare  gli  altri10.  In  quanto  all’ origine  del  conlagio 
della  scarlattina  , è dessa  ancora  in  dense  tenebre  ravvolta.  Alcuni 
la  fanno  dipendere  da  una  particolare  costituzione  dell’  atmosfera  il, 
locchè  se  fosse  vero,  darebbe  per  risultamento,  che  la  scarlattina  potreb- 
be attaccare  direttamente  più  persone  ad  un  tempo  per  mezzo  deh 
1’  aria  senza  che  fosse  assolutamente  necessario  che  1 infezione  pas- 
sasse da  un  infermo  all’altro.  Altri  considerano  il  contagio  della 
scarlattina  qual  prodotto  della  peste  12 ^ e,  per  verità,  nello  stesso 
modo  che  la  peste  maltratta  le  ghiandole  inguinali , la  scarlattina 


iiegen.  Dergleichen  traurige  Falle  haben  nehm- 
lich  vor  ungefa.hr  dreyssig  Jahren  die  be- 
riihrnte  Oesterreichische  Familie  von  Cariami 
betroffen  , deren  fiinf  auf  verschiedenen  Gii - 
tern  wohnende  Kinder , woselbst  kein  Scbar- 
lachfìeber  im  Schwange  gieng  , fast  zu  glei- 
cher  Zeit  von  demselben  befallen  und  zur 
grossten  Betriibniss  der  Familie  dem  T'ode  zu 
Theil  warden.  » Nel  1823  il  D.  Del  Carro  a 
Vienna  , mi  riferì  come  cosa  maravigliosa 
die  la  famiglia  dell’ ambasciatore  inglese 
In  questa  città  era  affetta  da  scarlattina  , 
mentre  non  si  trovava  in  tutta  Vienna  un 
sol  esempio  di  tal  malattia.  Lo  avvertii  che 
sarebbe  stalo  importantissimo  d’ investigare 
se  mai  regnasse  in  quel  tempo  la  scarlat- 
tina a Londra,  c che  si  potesse  quindi  so- 
spettare che  la  malattia  fosse  di  là  perve- 
nuta per  via  di  lettere. 

1.  Beitrcige  zur  ausiibenden  Jrznegwissen- 
schaft , 1783. 

2.  Willan,  l.  c.j  p.  i94,  — Goeden  , 1,  c. 
in  Hufelancfs  Journal.  — I miei  Atti  clinici, 
Voi.  111.,  p.  i7.  — Accade  spesso  che  in  una 
numerosa  famiglia  un  fanciullo  abbia  la 
scarlattina,  senza  che  ne  vengano  attaccati 


gli  altri  , sebbene  non  usino  alcuna  pre- 
cauzione. 

5.  Aveva  già  Auvmo  avvertito  (1.  c.,  p.  9i) 
che  i rapidi  cambiamenti  di  temperatura 
favoriscono  la  scarlattina. 

4.  Most,  op.  c.  , Th.  2,  p.  i30. 

3.  Willan,  I.  c.,  p.  296. 

6.  L.  c.,  p.  18.  («Non  so  ancor  bene  quanto 
tempo  resti  latente  nel  corpo  quest’affe- 
zione, prima  che  insorga  la  febbre  e si  ma- 
nifestino gli  altri  suoi  sintomi:  mi  ricordo 
però  di  una  fanciulla  sana  che  si  avvicinò 
ad  un  fanciullo  affetto  da  scarlattina,  e che 
dopo  3 giorni  cadde  malata*»). 

7.  L.  c. 

8.  L.  c.  , p.  61. 

9.  L.  C. , p.  563. 

10.  « Die  Production  des  Scharlachgiftes  um- 
fasst  eine  Periode  von  53  Tagen , obgleich  das 
Fieber  und  der  Hautausschlag  nach  dem  7 , 
spateslens  8.  Tage  aufhórt  , worth  also  noch 
Pùnger  als  dìe  des  Pockengiftes.  » (Neumann 
in  Rost’s  Magazin  der  ausi.  Liter  at.  der 
gesammten  Heilk.  B.  18  3 p.  74.J. 

11.  Wendt , l.  c. 

12.  Pfeufer  1.  c. , p.  7. 
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affetta  le  tonsille.  Merita  poi  tutta  P attenzione  P opinione  di  Nayier 
e di  Plenciz,  i quali  vogliono  che  la  scarlattina  derivi  da  parti- 
colari animaletti  1 , o da  malattie  delle  gregge  2.  Sarebbe  egli  mai 
il  carbonchio  della  bocca  delle  mandre  une  specie  di  scarlattina  ma- 
ligna? Heim  riferisce  essere  la  scarlattina  passata  da  un  uomo  ad 
un  cane  3. 

C. prossima  III.  Noi  collochiamo  la  causa  prossima  della  scarlattina  in  una 
infiammazione  specifica  4 della  superficie  delie  cute,  e massime  del 
reticolo  mucoso  5.  Emerge  quindi  P affinità  che  passa  tra  la  scar- 
lattina e la  risipola  , affinità  che  vien  anche  meglio  dimostrata  dalla 
febbre , dal  rossore  delle  pelle,  che  sparisce  colla  pressione  delle 
dita,  e ricompare  appena  che  questa  cessi,  dallo  squamarsi  del- 
P epidermide,  e dalla  tendenza  agli  spandimenti6.  Che  la  scarlattina 
sia  uno  sforzo  della  natura  per  iscacciare  P antica  epidermide  e 
produrne  una  nuova,  è un’ipotesi  che  fu  già  bastantemente  con- 
futata da  altri 7.  Si  sostiene  perfino  che  la  scarlattina  sia  destinata 
a migliorare  la  razza  umana  8,  ecc.  9. 

ì IV. 


Diagnosi. 

Scarlattina  I.  Quantunque  la  scarlattina  non  occupi  soltanto  la  superficie 
parziale  e del  corpo,  ma  si  estenda  d’ordinario  anche  ai  tegumenti  dei  vi- 
dalla2  scer**>  es*stono  nulladimeno  dei  casi,  nei  quali  cjuesta  malattia  non 
risipola  *nva^e  c^e  parte  della  cute  (massime  il  petto,  le  braccia,  e le  gi- 


1.  Anche  Goedeis  è di  quest’opinione 
(1.  c.,  p.  55.). 

2.  Al  luogo  citato.  Cfr.  Richblmi,  Obser- 
vations sur  ime  maladie  épidémique  et  épi- 
zootique  qui  a regné  à Pigne  , sur  la  fin  (le 
Vété  de  4 SOI , avec  quelques  reflexions  sur  les 
complications  d'une  épidémie  de  fìèvre  scar- 
tatine. (Jnnales  de  la  société  de  médecine  de 
Montpellier,  T.  24,  p.  22i,  226.,). 

5.  L.  c.,  p.  '•2.  Cfr.  Most,  l.  c.  Th.  2,  27i. 

4.  “ Fon  was  vor  Enihalt  aber  eigentlich  die 
Materia  morbosa  seye  , wird  unserer  medici - 
nischen  und  menschlichen  fVissenscliaft  sie 
speci  (ice  zìi  ergriinden , noeti  zur  Z eit  wohl 
verborgen  bleiben.»  (Storch,  l.  c.). 

5.  Se  ricerchi  la  causa  prossima  , sembra 

essere  una  flogosi  risipelatosa  di  tutta  la 

cute  prodotta  da  una  certa  materia  acre 

che  it  movimento  febbrile  fa  sortire  dal 

sangue,  e trasportata  in  ripartite  volte  ai 


vasi  cutanei  , ove  Irritando  infiamma  li 
cute  e ii  corpo  mucoso  malpighiano,  » (Bob- 
sieri  , 1.  c.).  Cosi  la  pensa  anche  Wendt 
(1.  c.). 

6.  «Sì  che  l’ intero  corpo  sembra  preso  da 
risipola.»»  Fed.  Hoffmann,  med.  rat.  syst. 
T.  I,  Sez.  I,  cap.  8.). 

7.  Jenaer  allgemeine  Literaturzeitung,  1810 , 
No.  208,  nel  qual  sito  vien  fatto  minuto 
esame  dell’opera  di  Reich. 

8.  « Burch  jede  dieser  wird  der  Menseh- 
vollkommener , geistiger  ; daher  sie  nur  er- 
sdieinen,  so  lange  der  Mens  eh  einer  Vervollkom- 
mnung  fàhig  1st,  bis  zum  ausgebildeten  Man- 
nesaher.»  (Kieskr,  Ueber  das  f-Fesen  und  die 
Bccleutiing  der  Exantheme.  Jena.  1812,  p.  225  ). 

9.  Die  Entwicklung  der  Scarlatina  von  Eg- 
gert.  (Rust’s  , Magazin  der  ges.  Heilkunde. 
B.  49,  p.  94.). 
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nocchia  ).  Tali  casi  occorrono  principalmente  negli  adulti  4,  negli 
uomini  che  hanno  la  cute  aspra,  dura , sporca,  e quando  l’esan- 
tema, universale  in  prima,  ed  anzi  tempo  scomparso,  si  riproduce-. 
Una  tale  scarlattina  parziale  potrebbe  venir  confusa  colla  risipola  ^ 
le  quali  due  malattie  d’altra  parte  sono  bastantemente  distinte  tra  di 
loro , perchè  la  risipola  non  copre  mai  come  la  scarlattina  tutta  la 
superficie  del  corpo  in  un  medesimo  tempo. 


Risipola 


; Scarlattina  parziale 


a.  Rare  volte  e solo  per  acci- 
dente è accompagnata  da  affe- 
zione alle  fauci. 

b.  Non  vi  ha  quasi  sospetto  di 
contagio. 

c.  Si  dilata  a poco  a poco. 

d.  Il  rossore  spesso  è splendente, 
ardentissimo. 


a.  Vi  si  osservano  costantemente 
affette  le  fauci. 

b.  Vi  ha  quasi  sempre  certezza 
di  contagione. 

c.  Sorte  quasi  sempre  preceduta 
da  scarlattina  universale. 

d.  Il  rossore  non  è splendente  ed 
è poco  ardente. 


IL  Noi,  come  altri  vedemmo  più  volte  la  scarlattina  con  febbre  ed  Feb.  sear, 
affezione  della  gola,  senza  vestigio  <T  esantema.  Si  stabilisce  che  esiste 8en*f^®an’ 
una  tal  febbre  scarlattinosa  quando  P ammalato  , il  quale  non  ha  mai 
sofferto  la  scarlattina  , nel  tempo  in  cui  domina  questa  malattia  , 
vien  assalito  da  una  febbre  con  affezione  delle  fauci,  che  offre  i 
caratteri  dell’  angina  scarlattinosa , ed  è accompagnata  da  grande 
ardore  alla  cute , e quando  tutta  la  malattia  finisce  nel  tempo  pre- 
scritto pel  corso  della  scarlattina , massime  se  havvi  desquamazione 
dell’  epidermide.  Più  rari  per  altro  sarebbero  gli  esempi  di  febbre 
scarlattinosa  senza  scarlattina,  se  si  esaminasse  sempre  colla  dovuta 
diligenza  la  cute,  e si  tenesse  maggior  conto  del  rossore  parziale4. 

HI.  D’  altra  parte  però , bisogna  guardarsi  dal  subito  dichiarare  Altri  ros- 
scarlattina  ogni  rossore  che  compaja  alla  superficie  del  corpo*  Cosi  sori 


s.  Neumann  in  : Horn’*,  Archiv.  1811,  B.  2, 
5,  p.  300. 

2.  Heim  in:  Hufeland’s,  Journal,  :8i2.,  St. 
p.  66. 

5.  HAGSTROEM,  1.  C.,  p.  463.  — JOHNSTON, 
b c.,  p,  338.  — De  Meza,  1.  c.,  p.  38.  — Sms, 
1.  c„  p.  4i3.  ■—  Withering  , 1.  c.,  p.  22.  — 
Vogel  , 1.  c.,  p.  226'.  — Clark,  1.  c..  p.  561. 
— Loisy,  Le.,  p.  263.  - Schaefer,  nell’edizio- 
Tie  dell’opera  di  Armstrong,  de  Morbisinfan- 
turn,  p.  iso.  — Cappel,  l.  c.,  p.  77.  — Struve, 
I.  c«,  p.  195.  — J.  p.  Frank  , 1.  c.,  p.  67.  — 
Raulh  in:  Vermischie  Abhandlungen  aus  dem 
Gebiethe  der  Natur  und  ffeilhunde  vort  einer 


Gesellsehafù  pr.  Aerstc  in-  St.  Petersburg. 
Dritte  Sammlung.  1823,  p.  136,  etc, 

4.  Non  di  rado  vidi  V esterior  parte  del 
corpo  suffusa  di  un  leggier  rossore  che 
non  potei  riscontrare  in  alcun’altra  parte 
del  corpo.  » (Heberden,  1.  c.,  p.  17.)  — In  un 
fanciullo  di  sette  anni,  morto  a Vilna  di 
angina  cancrenosa  nel  quarto  giorno  di  ma- 
lattia , la  scarlattina,  che  i medici  da  tre 
giorni  si  studiavano  invano  di  scoprire  , 
non  venne  scoperta  che  per  accidente  pocho 
ore  prima  della  motte  dal  chirurgo  chia- 
mato a fargli  un  salasso. 


S cariai, 
miliare: 
distinz. 
dalla  mi- 
liare 
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spesso  i giovani  allievi  sospettano  a torto  di  vedere  la  scarlattina 
nelle  lavandaje  a motivo  del  rossore  delle  braccia  e delle  mani 
loro.  Conoscemmo  inoltre  delle  giovani  dalla  pelle  bianchissima  , le 
quali  ogni  qualvolta  venivano  prese  da  una  febbre  qualunque,  purché 
fosse  alquanto  forte , senza  che  vi  fosse  il  più  piccolo  sospetto  di 
scarlattina  , diventavan  rosse  come  gamberi  cotti.  Per  istabilire  la 
diagnosi  in  tali  casi , giova  riportarsi  alle  malattie  regnanti , alle 
occasioni  di  prendere  il  contagio  ed  ali’  affezione  della  gola.  Non 
facciamo  parola  dell’  odore  specifico  e fetido  della  traspirazione  de- 
gli affetti  da  scarlattina  ( somigliante  a quello  che  esce  dalle  bot- 
teghe dei  mercanti  di  acciughe  preparate  coll’allume,  o di  formaggi  gua- 
sti, e di  cui  fece  menzione  pel  primo  Heim1),  perchè  noi  non  po- 
temmo mai  sentirlo,  sebbene  dotati  di  eccellente  odorato  ed  eser- 
citatissimo nelle  osservazioni  patologiche  2. 

IV.  Che  se  la  scarlattina  liscia  o piana  offre  già  qualche  diffi- 
coltà nella  diagnosi  , che  diremo  di  quell’  altra  forma  di  scarlattina 
che  rende  la  cute 
mile  a quella 


, massime  nelle  dita  e sull’  addome  , aspra  , si- 
d5  oca , come  se  fosse  sparsa  di  minuti  granelli  o di 
semi  di  miglio  ? Questa  scarlattina , detta  miliforme  o papulosa , 
venne  descritta  da  Ejciiel  3 , da  Bicker4,  da  Lorry5,  da  Bor- 
steri  6 , da  G.  P.  Frank7,  daLAimi8,  da  Cappel  9,  da  Kreysig  10, 
da  Kieser  41  e de  altri12.  Willan  e Friese  dimostrarono  eh’ essa 
veniva  per  lo  più  chiamata  miliare  rossa 13.  Egli  è tanto  più  fa- 
cile di  confondere  la  scarlattina  migliforme  colla  vera  miliare , in 
quanto  che  questa  può  fortuitamente  sopravvenire  alla  scarlattina  e 
ad  altre  maìtfie  febbrili14.  Taluni15  fra’ moderni  scrittori  parlano 


1.  L.  c.,  p.  69.  74. 

2.  Oltreché  mi  astenni  espressamente 
dall’  uso  del  tabacco  , per  non  diminuire, 
fra  le  altre  cose  , la  finezza  del  mio  odo- 
rato , io  ebbi  campo  (li  estesamente  eserci- 
tare questo  senso  riguardo  alla  patologia  in 
una  parte  dell’ospedale  civico  di  Vienna  , 
la  quale  era  destinata  a ricevere  gli  am- 
malati paganti,  e fu  per  otto  anni  affidata 
alla  mia  direzione;  e ciò  perchè  ciasche- 
duno di  tali  ammalati  occupava  una  came- 
retta separata,  l’atmosfera  della  quale,  fa- 
cendo io  le  visite  di  buon  mattino,  mi 
presentava  i’ odore  specifico  di  ciaschedun 
individuo  e di  ciascheduna  malattia, 

3.  L.  c.,  p.  8. 

4.  L.  c.,  p.  iSi. 

5.  L.  C , p.  7. 

6.  L.  c.  § 81  , dal:  Giornale  di  medicina 
di  Pietro  Ort esche  Voi.  2,  No.  i9. 

7.  L.  c. 

8.  Vom  Wilternugszustandfi  , dem  Schar- 
tachfriesel  wul  bdsen  Hals.  Abth.  2,  p,  23. 

9.  E.  c.,  p.  i l e 

10.  L.  C.,  p,  12, 


ie  IIufel  ar  d’s  , iournal  i8i2.  St.  1,  p.  36; 
Si.  2,  p.  65. 

12.  Hahnemann  , in:  JReichsanzeiger,  1806, 
No.  191  et  in  : Hlfeland’s,  Journal.  B . 24, 
p.  139.  — Wkndelstaedt,  ivi.  B.  27.  St.  3, 
coll’erroneo  nome  di  febbre  miliare. 

1 3.  Op.  c.  , p.  254.  Citano  Wimìlej; 
(Ephem.  nat.  cur.  dec.  1.  dee.  t,  a.  6, 1,  obs. 
i45.  I)e  purpura  epidemica  maligna  infan- 
tum), Laro  ( Prax.  med.,  cap.  15  ) . Scha- 
chek  (De  febre  acuta  exanthematica.  Lips., 
1725,),  Etmuller  (De  febre,  p.  527)  e Ray- 
cer  (Miscellan.  nat.  cur.  dec.  I.  an.  3.). 
Su  questo  argomento  meritano  di  esser  letti 
anche  Uahremann  ( Allgemeiner  Anzeiger 
des  Deutschen , 1808,  No.  168.  — Leipziger 
Tageblati.  i82e  No.  25.,)  e Most  (op.  c,  Th.  1, 
p.  6,  50.) 

14.  Loisy  , Brcnning  , Plenciz  e la  miai 
esperienza. 

15.  Schar lachfieber  und  Purpurfriesel  zwei  i 
ganz  verschiedene  Krankheilen  ( Hlff, land’s 
Sown,  der  pr.  Heilk.  B.  24,  St.  l,  p.  139).  — 
WenDelstaedt  (Ivi  B.  56,  Si.  6,  p.  59). 
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delia  nostra  scarlattina  migliforme  come  di  una  particolare  malattia 
eli’ essi  chiamano  febbre  porpora  miliare  L Ma  costoro  moltipli- 
cano senza  necessità  le  malattie  *,  giacché  se  questa  loro  affezione 
non  appartiene  alla  scarlattina  migliforme  , appartiene  sicuramente 
alla  rosolìa 2 od  alle  petecchie  purpuree 1 2  3 4.  La  tavola  seguente 
servirà  a distinguere  la  miliare  genuina  dalla  scarlatina  migliforme . 


Miliare. 


Scarlattina  migliforme. 


a.  Prende  rare  volte  i fanciulli. 

b.  Suol  essere  preceduta  da  un 
sudore  specifico. 

c.  Non  ne  restano  affette  le  fauci. 

d.  Non  sopravviene  che  alla  scar- 
lattina avanzata. 

e.  Rarissime  volte  estendesi  a 
tutto  il  corpo. 

f.  Assai  di  raro  esce  sulla  faccia 

g.  È prominente  sulla  cute. 

li.  E manifestissima  ai  lati  del 
collo  e sulle  mammelle. 

i.  La  desquamazione  o manca 
affatto  5 od  è poco  sensibile. 


a.  E una  malattia  dei  fanciulli. 

b.  Non  si  osserva  quasi  alcun  su- 
dore prima  dell’eruzione. 

c.  Vi  ha  costante  affezione  delle 
fauci. 

a.  Compare  nei  primi  giorni  di 
malattia. 

e.  Occupa  la  maggior  parte  della 
superficie  dei  corpo. 

f.  La  faccia  al  par  delle  altre  parti 
ne  rimane  presa. 

g.  E appena  prominente  \ 

li.  E più  manifesta  sulle  dita  e 
sulle  articolazioni. 

L La  desquamazione  è palesissima. 


V.  Esiste  una  terza  forma  del  nostro  esantema , cioè  la  s caria t-  Scarl-  P« 

I-  ^ ^ ^ S 1 1 1 J Q S * 1 

tina  pustolosa  , Jliltenosa  , vescicolare.  Venne  essa  descritta  da  fl;ttcn0S;, 
Stork5,  Baraldi6,  Rosensteiis  7,  De  Meza  8,  Rush9,  Kreisig  10  , vescicolai 
G.  P.  Franck^1,  Kieser  12  e Fr.  De  Hildgnbrakd13.  Le  pustole 


1.  In  Olandese  : rood  bond's. 

2.  Cfr.  Capo  HI. 

5,  Kieser  , si  studiò  molto  di  trovare  i 
caratteri  differenziali  tra  la  scarlattina  migli- 
forme  e la  febbre  petecchiale,  come  egli  la 
chiama,  purpurea.  (Hcfelaiìd’s,  Journal  der 
prack.  Heilk.  B.  54,  Si.  I.,  p.  56).  Io  per 
altro  crederei  che  queste  due  malattie  non 
possano  venir  confuse  che  dai  ciechi. 

4.  u Der  Scharlach-Jusschlag  unterscheidet 
sich  vom  Friesel  dadurch,  dass  dieser  iiber 
die  Haut  hervorragt , jener  aber  nielli.  Jn- 
gleichen  kommt  der  Friesel  niemals  gleich  im 
Anfange  der  Krankheit  zu  Gesichte,  wie  der 
Scharlacliausschlag . » (Pleivciz,  1.  c.  , p,  57). 

5.  An.  mcd.  secund  , p.  46. 


6.  Raccolta  d’opusc.  med.  - pratici.  Voi.  2, 

p.  202. 

7.  Amveisung  zur  Kenntuis  und  Kur  der 
Kinderkrankeiten  6.  Auflage  mit  Jnmerkun- 
gen  von  Loder  , and  Bucholz,  p.  561. 

8.  Compend.  med.  — pract.,  p.  59. 

9.  L.  c.,  p.  125. 

10.  L.  c.,  p.  57. 

11.  L.  c. 

12.  L.  C. , St.  2,  p.  85. 

15.  Annales  scholae  clinicae  medicaeTici- 
nensis  Papiae,i826.  Pars.  I,  p.  202.  («*  Tutta 
la  superficie  del  corpo  estremamente  rossa, 
sparsa  di  moltissime  vescichette,  molte  delle 
quali  confluenti  fra  di  loro,  formavano 
delle  larghe  bolle  più  grandi  dello  noc- 
ciuole,  ccc.  »). 


mi 
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accompagnano  il  nascere  dell’ esantema,  o compajono  poco  dopo. 
Le  flittene  o le  vescichette  somigliano  al  vajuolo1,  e si  mostrano 
al  sesto , all’  ottavo  giorno  ed  anche  più  tardi.  Da  principio  son 
piene  di  siero,  non  d’aria2}  poi,  assorbito  il  liquido  , rimangon  vote. 
La  desquamazione  e talvolta  la  comparsa  di  croste  sulla  faccia 3 
metton  fine  alla  malattia. 

Distinz.  VI.  Le  tre  forme  di  scarlattina  che  abbiamo  indicate  potrebbero 

della  scar- ^enir  confuse  con  altrettante  che  V orticaria  suol  prendere4,  se  il 

lattina  dal-  jjrurit0  proprio  di  questo  esantema  non  lo  facesse  distinguere  da 
^orticaria  ' « *■  i . •*  • .i»...,  ° . 

'qualunque  altro.  A questo  aggiungonsi  altri  criterj  piu  o meno  si- 
curi 5. 


Orticaria 


Scarlattina 


a.  Non  è malattia  contagiosa 

b.  L’eruzione  avviene  prontamen- 
te con  gran  prurito. 

c.  Le  macchie  sono  ineguali,  pro- 
minenti, tubercolose,  discrete, 
quasi  bianche  nel  centro. 

d.  E erratica  e fugace. 

e.  D’  ordinario  diventa  più  palese 
col  freddo. 

f.  Svanisce  senza  lasciar  traccia. 


a.  E malattia  in  generale  con- 
tagiosissima. 

b.  L’  eruzione  si  fa  più  lenta- 
mente e senza  vero  prurito. 

c.  Le  macchie  sono  circolari,  pia- 
ne o ruvide , confluenti,  e rosse 
in  ogni  lor  punto. 

d.  Se  non  vi  ha  errore  nella  re- 
gola di  vivere , assai  costante 
ne  è l’eruzione. 

e.  Svanisce  col  freddo. 

f.  Termina  colla  desquamazione. 


Disi,  dal  VII.  Dei  mezzi  pei  quali  si  possono  distinguere  la  scarlattina 
morbillo  dai  morbillo , dalla  rosolìa  , dalla  porrigine , dalla  lebbra  squa- 
dalla rosa- jnosa  e dall’ angina  delle  fauci  ordinaria,  faremo  parola  quando 

ha  ecc.  discorreremo  di  queste  malattie. 

Scarl.com-  Vili.  Le  complicazioni  della  scarlattina  (frequentissime  riguardo 
plicata.  a|  Yajuolo  6 ed  alia  varicella  7 ) ne  rendono  mollo  difficile  la  dia- 
gnosi } ma  un  esame  scrupoloso  degli  infermi  , la  considerazione 
delle  malattie  regnanti , e te  probabilità  che  esistono  d’  essere  at- 
taccati dai  due  contagi , scemano  di  molto  queste  difficoltà.  Parlasi 
pure  della  complicazione  della  scarlattina  colla  febbre  intermittente 8. 
Indole  IX.  Stabilita  la  presenza  della  scarlattina  , rimane  a determinarne 

varia  del- d carattere.  Imperocché,  quantunque  la  scarlattina  costituisca  seni- 
la  scarh 


1.  Scarlattina  variolosa  Sacvag. 

a.  Cosi  insegna  Rosenstehv,  1.  c. 

3.  Bahaedi  , 1.  c. 

a.  V.  il  trattato  dell'orticaria. 

S.  Cfr.  Cramer  , diss,  de  purpurae  urti- 


catae  et  searlalinae  convenieutia  ac  discri- 
mine. Halae3  i758. 

6.  Desessarts  , I.  c. 

7.  Ne  vidi  molti  esempi  a ViJna  nel  )8i4. 

8.  IIufeland’s,  J ournal  der  pr . Heilkunde. 
B.  28,  St.  b,  p.  1 12, 
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pre  una  sola  e medesima  malattia , pure,  per  quanti  sofismi  si 
possano  pporre  1 , essa  presenta  delle  grandissime  differenze  , se- 
condo le  diverse  costituzioni  annuali  ed  individuali  2.  Per  essere 
brevi  indicheremo  queste  differenze  nel  parlare  delle  diverse  specie 
di  scarlattina. 

X.  Chiamiamo  dunque  semplice  la  scarlattina  che  decorre  co- Scarlattina 
me  quella  che  noi,  dietro  la  scorta  di  Sydenham  abbiamo  de-  senìI)lu>c 
scritta  per  la  più  mite  3.  Sì  fatto  andamento  suol  principalmente 
osservarsi  allorché  la  stagione  non  è generalmente  favorevole  alle 
malattie  acute  • allorché  la  scarlattina  mostrasi  in  luoghi  per  sé  stessi 

sani*,  quando  attacca  uomini,  del  resto  sani,  che  menano  una 
vita  regolare , e che  nè  per  \ età  loro  , nò  per  alcun  vizio  eredi- 
tario , nè  per  le  malattie  superate , hanno  alcuna  predisposizione 
ad  altre  malattie,  e quando  la  scarlattina  non  fu  disturbata  da  un 
cattivo  metodo  di  cura.  Sebbene  non  si  possa  determinare  in  quale 
rapporto  4 questa  scarlattina  stia  colle  altre  specie  gravi,  confessiamo 
però  offessa  è più  comune  delle  altre.  ^ ^ 

XI.  Infiammatoria  per  noi  sarà  la  scarlattina  quando  ha  un  de»  in£arònu\t. 
corso  più  grave  ed  è accompagnata  da  sintomi  di  ifebbre  infiam- 
matoria o eia  flogosi  genuina.  Vogliam  dire  non  solo  delf  infiam- 
mazione delie  fauci  ( accompagnata  qualche  volta  da  edema  delie 

parti  vicine  5 , che  veramente  accompagna  spessissimo  questa  scar- 
lattina, per  cui  molti  la  dissero  anginosa  o cinanchica , ecc.)*,  ma  an- 
che dei  croup  6 , della  peripneumonia1 , e massime  della  hronchi- 
tide*  , della  peric  ardi  tide  ^ della  gastritide , dell' epa  titide  , della  rie- 


4.  Most,  (op.  c.,  Th.  1,  p.  162.)  dice:  * Es 
scheint  mir  logisch  unrichtig  unci  ein  an  ei- 
ncn  falschen  Begrìff  gekniipfter  Sprachge- 
brauch  zu  seyn,  t venn  wir  bei  einer  Krank- 
heit  zweyerley  sich  entgegengesetzte  Charak- 
iere  annehmen  wollen;  Charaktere,  die  zu  ei- 
nander  im  schneidendslen  Gegensatze  stehen. 
Der  Carakter  einer  jeden  Krankkeil  , sie  se y 
epidemisch  oder  nicht  , kann  nicht  anders  , 
pls  ans  dem  TV  e sen  und  der  eigenthiimli- 
chen  Natur  derserlben  hervorgehen  j die  Na- 
tur  ist  Produci  ties  Wesens  , dieses  Product 
des  Grundes  und  der  Ursache.  Da  nun  eine 
jecle  Krankheit  als  geschlossenes  Ganzes  nur 
eine  Ursache  , als  die  Summe  ctller  ursà - 
chlichen  Vomente  , haben  kann  , so  kann  ilir 
Wesen  nur  eins , und  somii  ihre  Natur  sich 
nicht  wider sprechend  , ihr  Charakter  nicht 
zweyziingig  seyn , mògen  immerhin  manche 
Nebenums tónde  einwireken  , die  vermogend 
sind  , diescn  Widerspruch  von  gutartig  und 

bbsartig  scheinbas  hervorzubringen , und  die 

ìfi ahrheit  der  einfachen  , reinen  , lebendigen 
Natur,  die  sieh  im  kranken  Leben  ausspricht, 
mil  triìgerischem  Scheine  zu  umnebeln.» 


2.  Gettisi  un  colpo  d’occhio  sul  vario 
corso  della  scarlattina. 

5.  § It.  No.  l. 

4.  W ILL  A IV  , l.  C , p.  264. 

5.  Mead,  monit.  et  praeeept.  pract.,  mcd. 
cap.  4. 

6.  Laissy  , observation  sur  un  croup  aigu 
essentiel,  suiti  de  la  fièvre  scartatine  j avec  le 
rapport  fait  à V Institut  sur  V observation  pré- 
cédente, par  Dksbssarts.  (Sedillot  , Becueil 
périodique  de  la  Soc.  de  médecine  de  Paris. 
T.  od , p.  i9,  5o;.  — Bernt  , 1.  c.,  p.  5e  n. 
— Goedf.n  , Le.,  p.  19.  — Cfr.  Part.  11. 
Voi.  11,  Sect.  1,  Cap.  Ut,  § XI.  No.  2.  pd) 

7.  Dna  tale  complicazione  trovasi  de- 
scritta da  C.  G.  Hoffmann,  (Ersle  Nachricht 
von  der  Jnslalt  fìir  arme  Kranke  in  Jltdorf, 
1787  ). 

8.  Reuss  , in  Hofefaivd’s,  Journal  der  pr. 
Heilkunde,  B.  58,  S t.  5 , p.  79-  — Pare  che 
le  scarlattine  con  complicazione  catarrale , 
delle  quali  parla  Chambon,  ( 1.  c.  ),  costi- 
tuissero il  più  leggier  grado  di  bronchitl- 
de.  Noi  per  altro  non  troviamo  fra  la  scar- 
lattina ed  il  catarro  epidemico  quella  sonò- 


Scarlattina 

gastrica 
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firitide , e massimamente  poi  dell’  encefalitide  e delie  raclnialgitide  • 
le  quali  flogosi  nel  decorso  di  questa  malattia  non  vanno  nè  tra- 
scurate , nè  inconsideratamente  ammesse,  ma  devon  essere,  secondo 
i sintomi  proprj  di  ciascheduna,  senza  preconcepita  opinione,  de- 
terminate e distinte  dalle  congestioni  b La  scarlattina  infiammatoria 
prende  spesso  la  forma  migliare.  Questo  esantema  inoltre  suole  sor- 
tire con  grande  prontezza , e diventare  molto  rosso  *,  quantunque 
noi  abbiamo  anche  veduto  il  contrario.  L’esantema  ci  apparve  d’un 
colore  rosso-scuro,  o livido,  principalmente  quando  il  cervello,  i 
polmoni  ed  il  cuore  ne  erano  affetti} forse  potè  ciò  dipendere  dall’in- 
terruzione dell’ossigenazione?  Comunque  sia  la  cosa,  da  quanto  fu 
detto  risulta  che  la  diagnosi  della  natura  della  scarlattina  non 
può  essere  menomamente  ricavata  dalla  forma  dell’  esantema,  il 
quale,  come  avvertimmo,  manca  talvolta  del  tutto.  Anche  il  polso 
nella  scarlattina  è un  segno  infedele}  giacché  ben  di  rado  avviene 
eh’  esso  prenda  la  durezza  altrimenti  propria  delle  malattie  infiam- 
matorie , ma  quasi  sempre  conserva  qualche  cosa  di  quella  condi- 
zione specifica,  debole,  oscura,  vacillante,  della  quale  abbiamo  già 
fatta  parola  2.  Non  bisogna  però  confondere  la  scarlattina  colle  ma- 
lattie originate  da  diatesi  puramente  infiammatoria,  perchè  vien 
detta  infiammatoria \ giacché  qui  trattasi  di  incendio  prodotto  da  un 
principio  contagioso , che  va  distinto  da  quello , al  quale  danno 
ansa  la  pletora,  l’aria  pura,  il  troppo  vitto,  ed  altre  cause  innocenti 
di  malattie  infiammatorie. 

XII.  Il  contagio  della  scarlattina  attaccando  gli  individui  che 
hanno  il  tubo  alimentare  sopraccaricato  di  saburre , di  bile,  di  mu- 
co , di  vermi , prende  tosto  il  carattere  saburrale  , bilioso , mucoso , 
verminoso , e ciò  massime  se  la  costituzione  annua  favorisce  le 
malattie  gastriche.  Nè  ciò  basta } perchè  spessissimo  la  scarlattina, 
durante  il  suo  stesso  corso  diventa  gastrica , del  che  crediamo  poter 
avere  una  spiegazione  nel  consenso  dei  visceri  addominali  colla  cute. 
Ma  siccome  lo  stato  infiammatorio  di  questa  può  pure  propagarsi 
a tali  visceri  , badar  conviene  di  non  attribuire  alla  colluvie  delle 
prime  vie  i fenomeni  gastrici  appartenenti  alla  flogosi.  Questo  stato 
però  non  esclude  sempre  una  tal  colluvie , ed  anzi  per  lo  più  favo- 
risce la  secrezione  morbosa  addominale,  quanto  lo  stato  infiamma- 


glianza  di  cui  parla  Most,  (op.  c.,  Th.  ì, 
p.  H8.  ). 

1.  Amstrong  principalmente  chiamò  l’at- 
tenzione dei  medici  sulla  congestione  del 
sangue  venoso  nelle  parti  nobili,  accom- 
pagnate da  reazione  delle  arterie,  ( 1.  c.  ). 

2.  PnENciz,  (1.  c.,  p.  9i)  sospetta  che  la  con- 
dizione bassa  del  polso  dipenda  dalla  pres- 
sioneche  soffre  il  pajo  dei  nervi  vaghi  nella 
regione  del  collo.  Ma  questa  ingegnosa  spie- 


gazione della  condizione  del  polso,  potreb- 
be servire  per  la  scarlattina  accompagnata 
da  violenta  infiammazione  delle  fauci, non 
peròquando  trattasi  di  scarlattina  benigna, 
nella  quale  la  tumefazione  della  gola  è 
pochissima.  Inoltre,  perchè  mai  nelle  altre 
specie  di  angina  e nell'ascesso  della  gola, 
dove  si  dovrebbe  attendere  una  simile 
pressione  dei  nervi,  il  polso  non  offre 
nulla  di  specifico? 
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torio  preventivo  dei  visceri  ravvolti  nel  sacco  peritoneale.  Onde  di- 
struggere i dubbi  che  nascono  in  tal  caso  quando  si  guardino  più 
profondamente  le  cose,  noi  portiamo  la  nostra  attenzione  particolar- 
mente sul  ventre,  il  quale,  quanto  meno  è dolente,  intollerante  della 
pigiatura  e tumido  , tanto  meglio  esclude  il  sospetto  di  una  flogosi 
latente  e viceversa. 

XIII.  Nelle  stesse  condizioni,  nelle  quali  le  febbri  infiammatorie  Scarlattina 
e le  gastriche  passano  in  nervose1,  anche  la  scarlattina  infiamma-  nervosa 
toria  e la  gastrica  possono  alla  fine  vestir  la  forma  nervosa.  Giac- 
ché dalf  essersi  trovati  dei  medici,  i quali  , senza  ragione,  attribui- 
rono i sintomi  nervosi,  prodotti  da  affezione  infiammatoria,  o delle  me- 
ningi, o del  cervello,  o del  midollo  spinale,  o dei  nervi , allo  sviluppo 
della  febbre  putrida  o nervosa  2,  non  si  deve  conchiudere  che  una 
tal  condizione  della  febbre  sia  del  tutto  estranea  alla  scarlattina  3. 
Aggiungeremo  ancora  di  aver  veduto , non  solo , come  altri  4,  na- 
scere la  scarlattina  nervosa  dalla  infiammatoria  e dalla  gastrica,  ma 
talvolta  5 anche  delle  scarlattine  , le  quali  fin  dal  primo  incomin- 
ciare furono  accompagnate  da  tale  prostrazione  di  forze  , e da  tale 
abbattimento  del  sistema  nervoso  , e tendenza  alla  cancrena  6 , che 
si  sarebbero  potute  paragonare,  se  non  alla  peste,  almeno  al  tifo 
maligno.  Da  questi  casi  veniva  confermata  P opinione  di  Coven- 


1.  V.  i relativi  trattati. 

2.  « ìVie  viete  Tausende  von  Schar  lachkran- 
ken  mogen  ciuf  diese  JFeise  an  einer  solchen 
nervosen  Form,  die  niclits  anclers  als  eine  un- 
gliickliclie  Rictung  cler  gestiegenen  Entziindung 
war  , gestorben  sexjn , die  nicht  umgekomrnen 
w'àren , h'àtle  man  die  Entziindung  in  ihrem 
schnellen  und  furehtbaren  Verlaufe  aufzuhal- 
ten  und  zu  màssigen  gesucht.»  (Wendt,  l.c.) 

5.  In  tale  errore  cadde  veramente  lo  stes- 
so Wevdt  ove  (l.c.)  dice  « Das  nervose 
Schar lack fteber  ist  jenes  unerkannte  und  zu- 
gleich  gefiirchtete  Ungeheuer  , dem  man  nur 
nahe  treien  muss,  um  es  in  seiner  Blosse,  als 
Zerrbitd  cler  k indiseli  aufgesehreckten  Phcin- 
tasie  der  Aerzte  zu  begreifen  j es  ist  niclits 
welter  als  ein  mit  ausgezeiclmetem  Geliirn- 
leiden  verbundener  versaumter  Scharlacli.  » 
Più  rettamente  scrisse  Horn  (1.  c.  p.  595  ): 
« Die  hauftgen  Befiirchtungen  von  dem  Ueber- 
gange  cles  Scfiarlaclifiebers  in  einen  typhósen 
Zustand  bedilrfen  gewiss  einer  grossen  Ein- 
schrdnkung . Bedenkliche  Zufàlle  von  Hirn-und 
Nervenleiclen  kommen  hier  hdufig  vor , aber 
die  meislen  finden  sich  ciudi  bei  adder  Hirn- 


entziìndung,  wo  antiplog  is  lische  Mitici  gege- 
ben  werden  mils  sen.  » 

4.  Aaskow  (1.  c.)  dice:  «Altri  prima  del- 
l’arrivo del  medico  adottarono  un  cattivo 
metodo  di  cura  riscaldante  , e massime 
l’uso  dell’enorme  calore  de’forni,  del- 
l’aria chiusa  nelle  stanze  con  panni,  e 
guasta  dalle  esalazioni  di  molte  persone,  ec. 
cambiando  così  in  putrida  e petecchiale 
una  leggier  malattia 

5.  Che  la  scarlattina  nervosa  non  sia  co- 
mune ci  viene  insegnato  dalle  seguenti  pa- 
role di  Stieglitz  (\.  c.  , p.  272,  ):  « Mit 
Wahrheit  kann  idi  sagen , meine  eigene  Er- 
fahrung,  die  bei  einem  liiesigen  beinahe  acht - 
zehnfàhrigen  Jufenthalte  mehrere  Epidemieen 
und  eine  sdir  grosse  Menge  von  Fallen  ton- 
fassi , biethet  mir  keine  Krankheitsgeseliichte 
dar , clie  idi,  hielier  (zum  Schar  lack  mit  pri- 
mdr  astlienischem  Fieber char ak ter)  redmen 
kónnte.  » 

6.  Nell’  epidemia  descritta  da  Golden  (1. 
c.)  la  cancrena  non  solo  colse  le  fauci,  ma 
alla  più  piccola  occasione  si  dilatava  su 
tutta  la  superfìcie  del  corpo. 
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try1,  che  il  contagio  della  scarlattina  agisce  principalmente  sui  si- 
stema nervoso,  e quella  di  Withering-  , che  1’  azione  del  medesimo 
è di  natura  sedativa.  Nervosa , maligna , o,  se  meglio  piace,  tifoidea 
fu  l’indole  dell’ epidemia  di  scarlattina  che  vien  descritta  col  nome 
di  cinanche  cancrenosa  così  dai  medici  napoletani,  come  da  Wier, 
Ballonio  , Morton,  Russel,  Langhans,  Wilk,  Cramer,  e massime 
poi  da  Fotiiergill  e Willan.  Imperocché,  quantunque  per  le  nostre 
osservazioni  e per  quelle  d’  altri  medici  3 risulti,  che  anche  altre  ma- 
lattie, e massime  il  tifo  negli  scorbutici , possano  presentare  la  can- 
crena delle  fauci,  pure  coi  principali  medici  dell’epoca  nostra, 
crediamo  che  quell’  angina  epidemica  e contagiosa  , della  quale 
parlano  alcuni  , e che  è sempre  accompagnata  da  qualche  esan- 
tema, e fu  descritta  all’epoca  in  cui  la  dottrina  della  scarlattina 
non  era  peranco  ben  nota,  appartenesse  alla  scarlattina  nervosa. 
Non  credasi  però  che  l’ angina  cancrenosa  sia  assolutamente  ne- 
cessaria per  costituire  la  scarlattina  nervosa*,  giacché  nell’  epidemia i 
di  scarlattina  che  nel  1801  devastò  l’ospizio  degli  Orfanelli  a Vienna, 
nella  scarlattina  delle  puerpere  deli’  ospedale  generale  della  stessa 
città  \ nelle  epidemie  descritte  da  Withering  e Waldon,  riscontriamo 
tutti  i segni  della  scarlattina  nervosa  senza  alcuna  cancrena  delie 
fauci.  Ma  più  la  scarlattina  nervosa  è sprovveduta  di  questo  segno» 
patognomonico  , tanto  più  convien  badare  di  non  confondere  con 
essa  un  grado  intenso  di  scarlattina  di  qualche  altra  specie.  Biso- 
gna inoltre  sapere  che  la  scarlattina  nervosa  talvolta  non  è accom- 
pagnata che  da  poca  febbre5,  almeno  per  quanto  si  può  giudicare 
dal  polso \ ma  allora  ordinariamente  si  osserva  la  maggior  prostra- 


L.  e.,  p.  55. 

2.  L.  c,,  p.  55.  Trad,  tedesca  («Die  ersle 
Wirkung  des  Scharlachgiftes  ist  die-  eines 
Giftes  besdnftigender  Art  »). 

5.  Pietro  da  Castro  , de  febre  maligna 
puncticulari,  § 22,  p.  252, Noci  mb.,  i652.  — Ra- 
mazzine consti t.  a.  i69i  — i69ì.  — Cramer  , 
de  anginae  gangraenosae  d i {'ferenti is , Ha- 
lae,  1785.  — PerkìN  , essay  for  a nosological 
and  a comparative  view  of  the  cynanche  ma- 
ligna or  putride  sore  throat , and  the  scarla- 
tina anginosa  , or  scarlat  fever  with  angina , 
Lond .,  1787.  — Dengeb,  diss.  in  anginae  ma- 
lignae  aetiologiam  eique  conveniente  med. 
method,  inquisii,  Goett.,  1792. 

.4  La  malattia  cominciava,  per  lo  più  fin 
dai  primi  giorni  di  puerperio,  con  gran- 
dissima prostrazione  di  forze.  Vi  si  aggiun- 
geva un  leggier  dolore  alle  fauci,  susseguito 
dalla  scarlattina  spesso  liscia,  talvolta  mi- 
gliforme  di  color  oscuro,  violaceo.  Le  forze 
quindi  andavano  sempre  maggiormente  sce- 
mando, ciò  che  veniva  indicato  dai  freddo 


delle  estremità,  che  spesso  teneva  dietro  ad 
un  calore  urente  , dalla  pieciolezza  del 
polso  , da  ansietà  e talora  da  epistassi.  I 
lochi  spargevano  un  fetore  insopportabile 
e quasi  tutte  le  inferme,  qualunque  fossa 
la  cura  che  loro  si  prestasse , morivano  senza 
sintomi  sia  di  febbre  puerperale,  che  dii 
metritide.  Di  una  malattia  simile  parlaBAN- 
gio  (praxis  medica,  p.  n8),  e noi  con  Wil- 
lan, abbiamo  grave  sospetto  che  alcune  epi- 
demie fra  puerpere,  descritte  col  nome  di 
miliari  rosse,  appartenessero  in  realtà  alla 
scarlattina. 

5.  NeH’epidemiadell’isola  di  S Vincenzo, 
descritta  da  Collins,  i fanciulli  nel  settimo 
giorno  della  malattia  , non  solo  non  pre- 
sentavan  alcun  indizio  di  febbre,  ma  stavano 
alzati  e non  si  lagnavano  che  del  mal  di 
gola  ( Medicai  communicat. , Voi.  2,  Art.  22, 
p.  565.)»  Nè  bisogna  confidar  molto,  dice 
Mercato,  se  la  febbre  non  compare  su- 
bito o vada  crescendo.» 
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zione  eli  forze.  Questa  prostrazione  ( che  bisogna  ben  distinguere 
dair  apparente  1 ),  la  contraddizione  dei  sintomi , le  evacuazioni  col- 
liquative, e soprattutto  le  emorragie,  le  petecchie,  e la  miliare  , co- 
stituiscono i più  sicuri  indizj  della  scarlattina  nervosa.  Quanto  al- 
l’affezione della  gola,  le  croste  nere  che  presentansi  anche  nella 
scarlattina  benigna  , non  devono  venir  confuse  colle  macchie  can- 
crenose, che  mostratisi  quasi  sempre  con  alito  cadaverico.  In  ge- 
nerale la  diagnosi  del  carattere  della  scarlattina  non  deve  esser 
tratta  dalla  violenza  del  male}  e bisogna  ben  ritenere  2 che 
spesso , nella  stessa  peste , nel  tifo  e nella  febbre  gialla,  esiste  qual- 
che cosa  di  flogistico  latente. 


Prognosi . 


I.  Quantunque  la  scarlattina  abbia  avuto  sì  benigno  corso  da  Pericolo 
meritare  a mala  pena  il  nome  di  malattia , e sia  talvolta  salutare3 * 5, 
pure  in  siffatto  esantema  esiste  alcun  c!ie  di  insidioso  che  esclude 
la  sicurezza  cui  ci  inspirano  d’altra  parte  le  leggiere  indisposizioni  'K 


1.  Pcjlghre  Plenciz  (op.  c.  vers.  ted  , 
p.  156):  « Idi  habe  einigemal  mit  grosser  Ver- 
wunderiing  wahrgenommen  , dass  starke  und 
rechi  gesunde  mil  dem  Seharlcidifìeber  befal- 
lene  Kinder  oder  Jiinglinge  in  kurzer  Zeit  mit 
schwachem,  ófterm  linci  ungleichem  Pulse  sehr 
sduvach  darniederlagen  , i veswegen  ich  uns- 
chliissig  tear , ob  ich  in  solchen  Fallen  Blut 
lassen  solite  oder  niclit.  Die  Erfahrung  hat 
midi  aber  geléhrt , class  die  Kranken  clurch 
eine  Jderdffnung  vielmehr  gcst'àrkt  als  ge- 
schwacht , warden ; demi  der  Puls  wurcleda- 
durdi  gleicher,  starker  und  weicher  , welches 
eine  Jnzeige  ist , class  in  dergleichen  Fallen 
die  Krafte  fiir  unterdriickt , aber  nicht  fiir 
erschopft  zu  halten  sind  ...» 

2.  Sebbene  il  quadro  della  scarlattina 
gravissima,  da  me  superiormente  esposto, 
(§  li,  n.  Ili)  convenga  spesso  alla  scarlat- 
tina nervosa,  sono  ben  lungi  però  dal  vo- 
ler asserire  che  quella  si  riduca  ad  una  va- 
rietà di  questa,  potendo  anche  la  scarlat- 

tina infiammatoria  e la  gastrica  fare  un 

decorso  gravissimo. 

5.  Geschichte  einer  am  ganzen  rechten  Hin • 
terschenkel  , besonders  an  den  Steissmuskeln 
mtstandenen  Zellengewebes-JVérh'àrtung,  irei- 
che  bei  einem  funfjdhrigen  Knaben  . nadi  ei- 


ner heftig  auf  dem  Fise  erlittenen  Erkàltung , 
zum  Vorschein  kam  und  unerwartet  clurch 
ein  hinzugekommenes  Sellar ladifieber  gehoben 
wurcle.  Von  Dr.  Durr.  In  : Hcffeland’s  , 
Journal  der  pract.  Heilkunde,  B.  28,  St.  5,  p.  78. 

4.  Tra  i molti  esempi  che  citar  potrei  a 
conferma  di  questa  mia  asserzione  basterà 
il  seguente.  Nell’anno  1820,  sgraziatamente 
l’ultimo  che  passai  a Vienna  con  mio  pa- 
dre , avvenne  che  questi  fu  chiamato  in 
consultazione  per  un  giovane  di  diciassette 
anni  , figlio  di  un  mercante  greco  ed  af- 
fetto da  scarlattina.  Era  la  quinta  gior- 
nata di  raa'attia,  e questa  sembrava  delle 
più  benigne:  tutte  le  circostanze  parevano 
promettere  un  esito  felice.  Per  la  qual  cosa 
mio  padre,  non  prescrivendo  che  un  re- 
gime conveniente,  si  sforzò  di  rassicurare 
la  famiglia  dell*  ammalato,  oltremodo  ir- 
requieta. Ma  questa  diffidente,  gli  rispose: 
Badate  bene,  o signore,  di  non  ingannarvi, 
giacché  son  pochi  giorni  che  il  fratello 
dell’infermo  trovossi  ammalato  perfetta- 
mente nella  stessa  maniera,  e non  di  meno 
ad  un  tratto  mori  ; la  qual  cosa  fu  con- 
fermata anche  dal  medico  ordinario.  Si 
prese  quindi  in  nuova  considerazione  Io 
stato  dell’ammalato,  ma  collo  stesso  risul 


208  DELLA  SCARLATTINA 

Quei  che  vantano  la  benignità  della  scarlattina , e che  non  attri- 
buiscono i funesti  risultamenti  di  questa  malattia  se  non  a cattiva 
cura  1 , mostrano  quanto  sia  debole  la  loro  esperienza  su  quest’  af- 
fezione. Noi  vedemmo  la  scarlattina,  il  corso  della  quale  era  appa- 
rentemente benigno , e curata  a seconda  dei  migliori  precetti  di 
medicina,  diventare  perniciosa  nelle  puerpere,  nei  bambini2,  mas- 
sime all’  epoca  della  dentizione , nei  giovinetti  verso  1’  epoca  della 
pubertà 3 , e nei  valetudinarj  4.  La  scarlattina  inoltre  va  temuta 
principalmente  nelle  grandi  città 5 e nei  casolari  immondi 6.  Del 
resto,  non  osservammo  che  il  clima  eserciti  alcuna  influenza  sul- 
l’ esito  di  questa  malattia7.  La  descrizione  delle  complicazioni,  e 
la  storia  delle  epidemie  di  scarlattina  8 dimostrano  quanto  più  perico- 
losa diventa  questa  malattia  quando  le  si  aggiunga  qualche  com- 


tato;  la  scarlattina  parve  anche  leggiera  e 
non  solo  esente  da  qualunque  pericolo,  ma 
sippure  priva  di  qualunque  sintomo  mali- 
gno. 1 medici  promisero  di  ritornare  dopo 
due  giorni;  e vi  tornarono  infatti,  ma  per 
essere  spettatori  dell’  agonia  e deila  morte 
dell’  ammalato.  Disse  quindi  benissimo 
Plenciz  (1.  c.,  p.  175):  « Diess  ist,  nach  mei- 
nem  Diinken  der  waive  Charakler  cler  busar- 
tigen  Krankheiten  , die  cles  wegen  bòsartig 
su  nennen  sincl , weil  sìe  uns  leicht  hinter- 
gehen  honnen.  » E fra  i moderni  : Pi- 
tschaft  (1.  c. , p.  u9):  « Fiiglich  hann  es 
( das  Scharlachfieber  ) eine  insidiose  Krankheil 
genant  werclen.  » E Simon,  ( 1.  c.  ) : « Immer 
bleibt  der  Cliarakter  einer  Krankheit  tiickisch, 
die  scheinbar  so  gelinde  auftritt , wid  so 
scimeli  und  pìotzlich  die  furchtbarste  Gestalt 
annehmen  kann  , dass  jede  Hiìlfe  zu  spàtt 
kommt.  Immer  bleibt  eine  Krankheit  tiickisch, 
deren  exanthematische  und  fieberhafte  Periode 
oft  so  undeutlich  und  unmcrklich  verlauft , 
dass  sie  der  Wahrnehmung  der  Angehorigen, 
ja  selbst  des  Arzles  enigehen  kann  , und  nach 
(Irei  oft  sechs  Wochen  auf  einmal  (lurch  Hire 
gefàlirliche  Nachxvehen  , durch  Wasseran- 
sammlung  in  alien  Hbhlen  des  Korpers , unter 
den  hcfiigsten  Krampfzu fallen  oft  in  24  Stun- 
den  unvermeidlichen  Tod  herbeifiihrt , oder 
langsamer  durch  hectisches  Fieber  aufreibt 
Tiickisch  ist  eine  Krankheit , welclie  ihr 
Dasexjn  liier  unter  leichter  Halsentziindung 
bei  kam  fieberhaflem  Pulse  verbirgt  und  die 
Vorsicht  auch  des  angstlichsten  Arztes  cinzii- 
schl'àfern  vermag  j dori  unter  den  Sxjmpto- 
men  des  hbsartigsten  Fiebers,  gleicli  der  Pest, 
in  den  akutesten  Pallen  alien  Wider  stand  des 
gesundeslen  und  stdrksten  Organismus  auf 
der  Stelle  Idhmt.  » 

l Das  Scharlach fieber  ist  eine  gutartige 


Krankheit...  die  bbsartigen  Epidemieen  des - 
selben  fallen  nicht  (lem  Scharlachfieber  , an 
sicli  und  als  Naturproduct  betrachtet , zur 
Last  j sie  sincl  Producte  der  Kunst  der  ver- 
kehrten  Behandiungsweise  riicksiclitlich  der 
Dial  im  ganzen  Umfange  des  Worts  und  der 
Arznexjmitlel.  » (Most.,  1.  c. , Th.  i,  p.  5.  ). 

2.  Una  miseranda  morte  di  soffocazione 
coglie  infiniti  fanciulli  e fanciulle  fino 
all’età  della  pubertà.  » ( Alaymus  , I.  c.  ). 

5.  Pfel'Fer  , (1.  c.  , p.  168  ) con  ragione 
asserisce  che  la  scarlattina  è pericolosa 
sopra  tutto  verso  i quindici  anni. 

4.  Nelle  mie  cliniche  occupazioni,  stabi- 
lita da  un  allievo  la  presenza  della  scar- 
lattina , restava  a determinarsi  se  esisteva 
in  un  individuo  sano  o cagionevole  ; giac- 
ché Zep.oni,  (1.  c.,  p,  9i  ),  pone  a tutta 
ragione  tra  le  cause  della  scarlattina  an- 
che : « einen  durch  vorhergegangene  Ursachen 
zerrUtteten  Korper , » 

8.  In  nessuna  parte  osservai  la  scarlat- 
tina tanto  esiziale  quanto  a Vienna. 

6.  La  scarlattina  a Vilna  , a pari  circo- 
stanze , si  mostrò  sempre  più  fatale  fra 
gli  Ebrei  di  bassa  classe  e fra  gli  altri  po- 
veri. 

7.  Riflettasi  che  io  ho  esercitata  la  pratica 
medica  in  Russia,  in  Germania  e in  Italia. 
La  mia  testimonianza  adunque  vale  contro 
Mostins,  (1.  c.  , Th.  i,  p 155),  il  quale 
dice:  « Die  Epiclemieexi  in  Siiden  xvaren  stets 
gefahrlicher  als  die  im  Norden.  Letztere  xvaren 
leicht , xvenn  nur  friihe  die  (lem  Fiebercha- 
rakter  cingemessene  Bchandlungsart  angewandt 
xvurde  j auch  musste  die  Udite  sclion  (lem 
Contagimi  Gr'ànzen  setzen.  » 

8.  Nell’  epidemia  di  Amsterdam,  osservata 
da  Tiengio,  quelli  che  non  venivano  con- 
venevolmente curati  nello  spazio  di  sei  o 
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plicazione  infiammatoria,  gastrica,  o nervosa1.  Allorquando  non  si 
può  attribuire  il  pericolo  della  scarlattina  al  cattivo  carattere  della 
febbre,  si  dovrebbe  probabilmente  cercarlo  nella  propagazione 
dell’ infiammazione  delle  fauci  al  midollo  cervicale^.  Nè  ciò  basta  , 
chè  ogni  qualvolta  la  scarlattina  è accompagnata  da  encefaliticle 
(che  talvolta  da  altro  non  dipende  che  dall’impedita  circolazione 
del  sangue3),  e che  questa  non  possa  venir  prontamente  vinta, 
succede  un  trasudamento  di  siero  nel  cervello , e 1’  ammalato  spes- 
sissimo, dopo  una  falsa  specie  di  sollievo,  assalito  da  convulsioni,  so- 
pore , paralisia  e gonfiezza  esterna  , se  ne  muore  4. 

comprende  pertanto  facilmente  perchè  nella  scarlattina  Semiotica 


IL 


siano  di  cattivo 


augurio 

Q 


la  troppo  pronta  o la  troppo  tarda  ap- 


ri i otto  ore  morivano  repentinamente  prima 
che  passassero  sedici  o venti  ore.  Dice  il  Bal- 
lo»!o,  nell’autunno  dei  4575  tutti  moriva- 
no., e l’arte  j che  in  generale  torna  utile 
a tanti  , non  poteva  salvarne  alcuno.  Nel- 
1’  epidemia  descritta  da  Mercato, chiunque 
veniva  colpito  dalla  malattia  ne  moriva 
prima  del  quarto  di:  « Imperocché,  dice  egli 
(1.  c.),  qualunque  bello  e ben  conformalo 
fanciullo,  od  uomini  o donne  di  qualun- 
que età,  e in  apparenza  sanissimi,  possono 
venirne  colpiti,  ed  avere  ascosi  dei  succhi 
perniciosi  che  in  brevissimo  tempo  esul- 
cerino , corrompano  e facciano  cadere  in 
putredine  e cancrena  la  parte.  » — A Lon- 
dra nel  1786—1787,  i due  terzi  degli  infer- 
mi perirono  dal  settimo  al  diciannovesimo 
giorno  ( W illan  > 1.  c.  , p.  2ió).  Kreysig 
scrive  che  parecchi  morivano  al  terzo  o 
al  quarto  giorno,  e pochi  prolungarono  la 
loro  vita  oltre  il  sesto  INoi  conoscemmodelle 
famiglie  nelle  quali  tutti  i fanciulli  mori- 
rono di  scarlattina  : un  mercante  di  Praga 
ne  aveva  perduti  sette  — Neumann,  ( Le., 
p.  2Si  ),  dice  « Das  Ernie  des  vorigen  und 
der  Anfang  dieses  Jahr Intrider ts  war  fiir 
Sachsen  traurig  durch  eine  rest  ( das  Schar- 
lachfieber)  , die  ihm  40,000  stiner  besten  and 
h o [fnung  su  oils  ten  Burger  deraubt  hat.  » E Me- 
glin,  ( 1.  c. , ) *-  Cette  maladie  eruptive  a 
été  celte  année  assez  meurtrière  j elle  a été 
souvent  accompagnée  d'accidens  graves  et 
dangereux.  Plusieurs  enfants  sont  marts  dans 
les  deux  ou  trois  jours  de  L’ invasion  ; chez 
ceux  qui  ont  succombé  si  promptement , toute 
la  violence  du  mal  s’était  porlée  sur  la  gorge 
ou  sur  le  cerveau.»  — Esistono  anche  degli 
esempi  di  scarlattina  maligna,  che  regnò 


sporadicamente,  uno  dei  quali  molto  me- 
morabile è narrato  da  Fischer  (Huteland’s 
Journal  der  pr.  B.  44.  St.  2.  p.  75.  ,1. 

4.  Or  udiamo  l’espertissimo  Heim,  (1.  c.. 
Ho  mi’s  neues  Archiv.  B.  4.  Heft  4,  p.  494.): 
« Es  mag  hier  der  Ori  seyn , zu  bemerken  , 
class  ich  Epidemieen  beobachlet  habe , oline 
einen  einzigen  Kranken  zu  verlieren  , aber 
wieclerum  andere  , in  welchen  die  geriihmten 
Brech-und  Laxirmittel  eben  so  wening  vermo- 
chten,wie  andere  gepriesene  Mittelln  diesen  ve- 
rlor  ich  von  ùvei  Kranken  fast  immer  Einen, 
ich  mochte  anwenclen , was  ich  ivollte.  Denselben 
Ver  lust  haben  meine  Herren  Collegen  zu  bek- 
lagen , die  sich  anderer  Methoden  bedienten. 
Diese  Epidemieen  sind  Gottlob!  sellen , aber 
man  muss  sie  nothwendig  durch  eigene  Erfah- 
rung  kennen , uni  zu  ivissen , wie  vici  oder 
wie  wenig  misere  arzneyliche  Melhode  in  die- 
sgn  Fallen  iiberhaupt  leisten  konne.  » 

2.  A ciò  forse  riferisconsi  le  parole  di 
Ippocrale  (Prorrhet.,  li b.  L,  N.  XL):  Le  fauci 
dolenti,  gracili,  con  molestia  quasi  insop- 
portabile , strangolatoria,  perniciosa,  A 
coloro  i quali  manca  il  fiato,  la  voce  si 
fa  soffocata  , e le  vertebre  si  ritraggono  in- 
dentro , e la  respirazione  finalmente  av- 
viene come  per  una  contrazione.  » 

5.  « Durch  die  Entzundung  des  Rachens  und 
(anderer  herumliegenden  Theile  ( werden  ) die 
Hals  und  Wirbelblutadern  so  gedrilckt , class 
sie  sich  nicht  in  die  Schliisselbìutadern  aus - 
leeren  konnen,  woraus  hernacli  eine  entzilnd - 
lidie  Stockung  ini  Gehirn  und  dessen  Acler- 
hbhlen  entsteht.  « (Pleivciz  , Le.,  p.  i55.  ). 

4.  Nessuno  indicò  questo  genere  di  scar- 
lattina più  diligentemente  di  Wendt, 

( L c .). 


210  DELLA  SCARLATTINA 

parizione  dell’  esantema  1 , la  sua  imperfetta  eruzione  2 , il  coma,  le 
convulsioni,  P offuscamento  degli  occhi,  la  sordità,  la  secchezza  delle 
nari  che  sforza  P ammalato  a soffiarsi  spesso  e in  vano  ; il  naso3, 
P inutile  epistassi4,  lo  stridor  dei  denti5,  la  disfagia,  l’ansietà,  la 
respirazione  dilficile,  il  pencolo  di  soffocazione,  la  chanea  colh- 
quativa  6,  P enfisema  7,  le  petecchie  , le  vibici , le  abbondanti  emor- 
ragie , la  scarsità  delle  orine  , la  scomparsa  delP  esantema  8 prima 
del  dovuto  tempo,  e senza  che  gli  succeda  la  desquamazione  9 o 


cessi  la  febbre10  , i tremiti  del  cuore,  l’aborto 11 , ed  altri  sintomi 


t.  Non  a tutte  le  epidemie  conviene  la 
sentenza  di  Plenciz,  ( l.  c. , p.  82)  ove  dice. 

« Je  langsamer  und  spciter  der  Ausbruch  des 
Exanthems  erfolgt  , desto  gutartiger  ist  die 
Krankheit.  » Sottoscriverei  piuttosto,  coi  do- 
vuti limiti,  alla  seguente:  « Je  geschwinder 
und  haufiger  sie  aber  den  Kórper  befàllt , desto 
bosartiger  ist  sie.  » 

2.  A buon  dritto  conta  Pfedfer , (Le.,) 
nel  numero  dei  sintomi  di  buon  augurio, 

P equabile  propagazione  di  una  scarlattina 
ben  dichiarata  su  tutta  la  cute,  benché 
non  manchino  esempi  di  scarlattina  leg- 
gerissima che  muta  appena  il  colore  della 
cut  e. 

5.  Aaskow,  Kreysig  , 11.  cc. 

4.  Di  cattivo  augurio  è lo  stillicidio  di 
sangue  dal  naso  « ( Herèdia  , l.  c.  , p.  100  ). 
Così  dice  anche  MalOimiv,  1.  c. 

o.  Bicker  , 1.  c . 

6.  Vera  del  resto  è 1’  osservazione  di  Ei- 
chel  , ( 1,  c.  ),  che  il  ventre  libero  è fin  dal 
principio  di  buon  augurio. 

7.  W endt  , Klinische  Annalen,  p.  88—90. 

8.  Sebbene  io  abbia  insegnato  trenta  e 
pid  anni  fa  ('Ratio  i usti  tu  ti  clinici  Tici- 
sicnsi.  Vindob. , 1797  , p.  170:;  « Tutto  ciò 
che  si  presenta  di  nocivo  e funesto  negli 
ammalati  non  mi  sembra  per  altro  dover 
essere  attribuito  alla  retropulsione  dell’e- 
santema, giacché  questa  stessa  è già  1’ ef- 
fetto di  un’altra  causa.  Avremmo  molto 
maggior  ragione  di  dire:  l’esantema  scom- 
parve od  é rientrato,  perché  si  accrebbe 
la  malattia,  perché  l’  esantema  abbandonò 
la  superficie  del  corpo.  E quando  cesseremo 
noi  dunque,  buon  Dio!  di  prender  l’ef- 
fetto per  la  causa,  e la  causa  per  l’effetto? 
— Sebbene,  ripeto,  io  abbia  tai  cose  inse- 
gnato , non  di  meno  non  posso  essere  del 
parere  di  Stieglitz  , il  quale  dice  (Le., 

p.  i28):  « /h r Aerzte  fiirchtet  das  %uruck~ 
treten  des  Scliarlachexànthems , seine  Ueber- 


setzung  auf.  innere  Theile?  Falsche  Vorans- 
setzungen  , falsche  Folgenmgen  ! Durch  cine 
ungliickliche  JVendung  des  Fieberzustandes... 
kann  jedes  Exanthem  , and  also  auch  jenes 
des  Schartachs  , in  seiner  Entwicklung  ge - 
start  t ver  den  , oder  Riickschritte  maclien.  Das 
ist  aber  immer  nur  Folge.»  M’accordo  molto 
meno  ancora  con  Benedict  che  dice,  ( l.c., 
p.  25.  ):  « Ein  grosses  Verdienst  hat  sich  in 
unseren  Tagen  Stieglitz  dadurch  erworben  , 
dass  er  die  UnwichtigJceit  des  S char lachex an- 
thems auseinander  setzte,  and  dadurch  der 
Annahme  einer  bessern  Heilmethode  die  Bahn 
brach.  » lo  sono  d’avviso  cioè,  che  dall’im- 
pedito sviluppo  e andamento  della  scarlat- 
tina nella  cute  possa  con  tutta  facilità  suc- 
cedere che  tutta  la  violenza  del  male  si  getti 
sulle  parti  interne  più  nobili.  Non  accade 
forse  talvolta  che  la  stessa  condizione  della 
cute,  ponendo  ostacolo  allo  sviluppo  del- 
l’esantema,contribuisce  a rendere  più  grave 
la  scarlattina? 

9.  Una  convenevole  desquamazione  dopo 
la  scarlattina  soprattu  tto  se  questa  fu  gravo, 
é della  maggior  importanza.  Mi  guarderò 
bene  dal  dire  con  Most  (op.  c.  Th.  2,  p.89.): 
« Ueberhaupt  trifft  Pfeufer  der  Worvourf , 
dass  er  auf  das  Exanthem  und  auf  dessert  ca- 
put mortuum,  die  Desquamation,  za  viel 
Gewicht  legt , ein  Umstand , wodurch  man 
leicht  veefiihrt  werden  kann,  diese  Dinge  fiir 
Krisen  anzusehen  , oder  deren  Erscheinung 
wolh  gar  durch  Arznexjen  zu  befórdern,  so- 
bald  mànnehmlich  die  wahre  Natur  des  Schar- 
lachs verkennt  und  den  altea  irrigen  Meinun - 
gerì  huldiget.  » 

io.  « IVenn  nach  verschwunclenem  Aussch- 
lage  die  Kranken  nodi  an  Fielnr  and  S dila- 
ti osi  g he  it  leiden  , so  ist  dies  ein  Zeichen,  dass 
die  Krisis  nicht  vollkommen  gewesen,  and 
nodi  vieles  zu  fiirchten  sey . » fPÉENciz,  I.  c ). 

IL  Ballonius  , L c. 
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che  vanno  desunti  dalla  prognosi  dell’encefalitide,  della  peripneumo- 
nia e del  tifo. 

III.  Se  la  desquamazione  non  si  compie  regolarmente  , non 
pochi  ammalati , ancorché  vicini  alla  convalescenza , vengono  còlti 
da  una  febbre  accompagnata  da  gonfiezza  e dolori  all’  addome  , da 
vomito,  escoriazioni  intorno  all’ano,  da  difficoltà  di  respiro,  e dolori 
forti  al  petto  , della  quale  per  lo  più  muojono  al  sesto  od  all’ottavo 
giorno  * oppure,  fatti  improvvisamente  inquieti,  si  contorcono  , ca- 
dono in  delirio,  gettansi  ad  ogni  istante  fuori  dal  letto,  e,  dopo 
qualche  ora,  mandano  1’  ultimo  sospiro  h Alcuni  cadono  in  una  feb- 
bre intermittente  2,  ma  molto  più  frequentemente  sono  assaliti  da 
febbre  etica  prodotta  da  interna  suppurazione.  In  altri  casi  la  scar- 
lattina è seguita  da  una  straordinaria  sensibilità  della  cute 3 , da 
ecchimosi  4,  da  dolori  e gonfiezze  alle  articolazioni  come  nel  reu- 
matismo acuto  5,  e dalla  loro  suppurazione  °,  da  metastasi  alla  coscia, 
causa  di  lussazione  del  femore7,  da  ascessi  alle  mammelle8,  alle 
parotidi , alle  glandule  sottomascellari,  ascellari,  inguinali9,  me- 
senteriche10, da  tumori  ai  testicoli11,  da  erosioni  dei  vasi  san- 
guigni , seguite  da  emorragia  12,  da  urina  sanguigna  13  , da  para- 
lite  , da  stomacace  , da  ulcere  agli  angoli  della  bocca  e della  lingua14, 
da  ascessi  al  collo  ed  alle  fauci,  che  talvolta  si  aprono  felicemente 
alla  gola 15,  ed  altre  volte  vuotansi  nella  parte  laterale  sì  esterna 
che  interna  della  gola  con  esito  mortale  16,  da  raucedine  perpetua17, 
da  tosse  cronica,  da  asma  convulsivo18,  da  epilessia  19  dal  ballo  di 
S.  Vito  20 , da  pazzia  21 , da  flusso  delle  narici  22  e delle  orecchie23, 


1.  Navier  , !.  c. , p.  2i.  — Bicker,  1,  c , 
p.  i6o.  — Dk,  Meza , Acta  Haf  n.  T.ll.‘p,67. 

2.  Horn’s  A r chiù.  18I1,  p.  257. 

5.  Clark  , l.c.,  p.  562.  ‘Osservai  che  la 
cute  risentiva  dolore  al  più  picciol  tocco. 

li.  Una  fanciulla  di  Vilna,  colpita  dalla 
scarlattina,  coprivasi  di  tante  ecchimosi  , 
quante  se  ne  sogliono  osservare  nella  ma- 
lattia maculosa  emorragica  di  Werlhoff. 

5.  Bicker,  Rush,  11.  cc. 

6.  Sews,  1.  c. , p.  407.  — Withering,  1. 
C.  , p.  i8,  24. 

7.  Sammlung  auserl.  Abhandl.  fiir  pr. 
Aerzte . B.  2,  p.  7,  8. 

8.  Withering  , 1.  c. 

9.  Bicker  , I.  c.  , p.  151 . 

10.  lo  ho  osservato  delle  diarree  puri  for- 
ni i e cruente  , postume  della  scarlattina  , 
le  quali  dipendevano  probabilmente  dalla 
suppurazione  delle  glandule  mesenteriche 
già  prima  che  comparisse  la  scarlattina  , 
ammalate. 

11.  Hebehdkn,  1 c. 


12.  Bai.dinger’s,  Magazin.  B.  9.  Si.  5,  p.  208. 

13.  Lorry  , L c. 

14.  Riscontravansi  spesso  a Vilna  nell’in- 
verno del  1811— 1812.  Nell’  orfanotrofio  rii 
Vienna  per  la  maggior  parte,  superata  la 
scarlattina,  diventavano  scorbutici. 

15.  Rush  , 1.  c.  Un  tale  esempio  mi  si 
presentò  non  ha  molto  in  un  fanciullo  di 
tre  anni. 

16.  1J  AG  ESI  ROM  , l.C. 

17.  Wedemeyer,  1.  c. 

18.  G.  P.  Fra*jk  venne  chiamato  a con- 
sulta nel  1795  per  un  sìg.  Milanese , il 
quale  all’età  di  otto  anni  aveva  sofferta 
la  scarlattina,  dalla  quale  ebbe  origineuna 
tosse  cronica,  che  dopo  ventidue  anni  si 
convertì  in  un  asma  convulsivo. 

19.  Friese,  i.  c. 

20.  Lo  stesso  e Rreysig  , li.  cc. 

21.  WlLLAN,  1.  C.  , p.  208. 

22.  Ziegler’s  , Beobacht.  , p.  93. 

23.  Eichel, Plenciz,  Rush,  Wendt,  ll.ee. 
Questo  è il  luogo  di  inserire  l’avviso  di 
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eia  sudori  colliquativi1,  e spessissimo  da  id  rope , massime  da  anas- 
sarca , da  distinguersi  accuratamente  dalle  idropi  che  si  svilup- 
pano durante  il  corso  stesso  della  scarlattina  in  conseguenza  delle 
infiammazioni  viscerali.  Quella  malattia  descritta  primieramente  da 
Storcii,  e poi  da  quasi  tutti  coloro  che  parlarono  della  scarlattina, 
non  che  da  alcuni  altri2,  comincia  talvolta  durante  lo  stesso  stadio 
di  desquamazione,  alcune  altre  nella  prima  settimana  della  con- 
valescenza , per  lo  più  fra  il  decimo  ed  il  ventesimo  giorno  dopo 
il  termine  dell’esantema,  non  mai  dopo  la  sesta  settimana  con  senso 
di  stanchezza , di  tristezza , di  anoressia  5 alle  quali  cose  succede 
gonfiezza  edematosa  della  faccia  , massime  delle  palpebre , delle 
mani,  e principalmente  delle  estremità  inferiori,  la  quale  gonfiezza 
si  manifesta  quasi  sempre  di  notte.  Ravvi  non  di  rado  febbre,  che 
talvolta  è accompagnata  da  dolore  alle  fauci j costantemente  poi  orina 
scarsa,  quasi  sanguigna,  o bruna,  o d’un  colore  atro  fosco,  qual- 
che volta  con  sedimento  rosso , contenente  dei  globetti  di  sangue. 
Già  dopo  pochi  giorni  tutta  la  superficie  del  corpo,  non  eccettuate 
le  parti  genitali , e massime  lo  scroto,  presenta  i caratteri  dell’idrope 
anassarca.  Se  non  si  rimedia  per  tempo  ad  un  sì  grave  disordine , 
facilmente  sopravvengono  i segni  di  idrope  al  petto  o al  ventre , 
o al  cervello.  La  causa  del  passaggio  della  scarlattina  in  idropisia 
( più  facile  in  tempo  d’ inverno  ) , noi  la  poniamo  nel  genio  epi- 
demico particolare  della  malattia3,  oppure,  checché  ne  dica  Heim4, 
nel  raffreddamento  del  corpo  5,  o nei  patemi,  o negli  errori  dietetici,  o 
nell5  improvvida  soppressione  delle  evacuazioni , massime  delia  diar- 
rea , e generalmente  nella  cattiva  cura  della  passata  scarlattina  , o 
nell’  interruzione  del  lavoro  della  desquamazione , od  in  una  pre- 
ventiva alterazione  del  sistema  linfatico  ( alla  quale  ha  parte  la  te- 
nera età  degli  ammalati  6).  Noi  non  possiamo  in  nessuna  maniera 


far  ben  attenzione  alle  orecchie,  tanto  du- 
rante il  corso  della  scarlattina,  quanto 
nel  tempo  della  convalescenza, massime  nei 
fanciulli  che  non  possono  parlare,  giacché 
spessissimo  mandano  continui  ululati,  dei 
quali  non  si  comprende  la  cagione  finché 
alla  fine  non  si  vede  a sortire  della  marcia 
dai  meati  uditorj. 

1.  Li  vidi  nel  1792  in  una  donna  decum- 
bente  nel  clinico  istituto  di  Pavia. 

2.  G.  ViEUSSEut,  memoir  e sur  Vanasar- 
que  à la  suite  de  la  fièvre  scarlatine.  ( Recueil 
périodique  de  la  Soc.  de  mèdecine  de  Paris. 
T.  6,  p 577  et  401.  T 7 , p.  598.  ).  — W. 
Ch,  Wells  , Observations  on  the  dropsy  , 
which  succeeds  scarlat  fever.  ( Transactions 
of  a society  for  the  improvement  of  med.  and 
chirury.  knowledge.  Voi . 5,  p.  i67j.  E Plouc- 
quet  , Diss.  systems  hydropum  cum  scar^ 
latina  coincidentium  excmpla.  Tub.  180i. 

5,  In  alcune  epidemie  di  scarlattina  vidi 


l’ idrope  sopravvenire  a malgrado  di  tutta 
la  cura  avuta  della  convalescenza  ; altre 
volte,  senza  che  si  prendessero,  per  così 
dire,  precauzioni  3 non  si  mostrava.  Me- 
ritano di  esser  consultate  le  osservazioni 
di  Vogel  , ( 1.  c.  § 75.)  e di  Kkeisig,  ([.  c. , 
p.  73.  ). 

4.  I.  c.  , p.  7t. 

5.  La  maggior  parte  delle  idropisie  mi  si 
presentò  dopo  quelle  scarlattine  che  ave- 
vano avuto  un  corso  benigno;  giacché  al- 
lora i parenti  degli  ammalati,  non  sospet- 
tando quasi  della  malattia,  permettevano 
ai  convalescenti  di  uscire  di  casa  troppo 
per  tempo. 

6.  Assai  più  di  rado  mostrasi  P anassarca 
qual  effetto  della  scarlattina  dopo  V epoca 
della  pubertà;  nel  mese  di  luglio  del  1818, 
per  altro,  io  curai  a Vilna  un  ebreo  di 
trent’  otto  anni  offeso  da  tal  malattia. 
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accordarci  col  parer  di  Willan  ( e di  altri  i ),  il  quale  sostiene  2 
essere  f idrope  più  frequente  ed  intenso  quando  l’ esantema  si 
mostrò  pieno  di  forza,  e copiosa  fu  la  desquamazione.  La  cagione 
prossima  dell’  idropisia  , consecutiva  alla  scarlattina  , consiste  , per 
verità,  talvolta  nell’  atonìa , ma  molto  più  frequentemente  (giusta 
le  osservazioni  dei  medici  di  Firenze  3 e di  Londra  4),  in  uno  stato 
infiammatorio , o sia  , come  crediamo  piuttosto,  reumatico , che 
produce  un  copioso  trasudamento  sieroso.  Sembra  pure  che  vi  abbia 
qualche  influenza  1’  affezione  del  sistema  arterioso.  Nè  bisogna  qui 
lasciarsi  sfuggire  di  vista  la  condizione  dei  reni 5,  sebbene  non 
possiamo  metterci  d’  accordo  con  coloro  che  fanno  dipendere  senza 
distinzione  1’  anassarca  che  tien  dietro  alla  scarlattina  da  un’  affé' 
zione  dei  reni  6.  Se  la  malattia  non  finisce  con  abbondante  escre- 
zione di  orine,  o con  sudore  generale,  nelle  prime  settimane,  di- 
venta per  lo  più  mortale  nel  corso  di  un  mese  , massime  nei  gio- 
vani e nei  soggetti  gracili  *,  per  la  qual  cosa  ci  fa  grande  maraviglia 
che  Cullen  abbia  dichiarato  di  nessun  pericolo  questa  malattia7. 

IV.  Che  la  scarlattina  possa  attaccar  due  volte  la  stessa  persona  Seconda 
emerge  chiaro  da  ciò  che,  quando  coloro  i quali  soffrirono  già  questa  infezione 
malattia , assistono  gli  ammalati  di  scarlattina , sono  d’ ordinario 
presi  da  un’  infiammazione  di  gola  che  presenta  tutti  i caratteri 
dell’angina  scarlattinosa8,  o da  una  febbre  che  percorre  esatta- 
mente gli  stadj  della  scarlattina Noi  però  non  vedemmo  che  una 


1.  « Durcghangìg  habe  ichbeobaclitet , class 
die  riach  Ablauf  des  Fiebers  eintretencle  Ge~ 
schwulst  des  Kòrpers  lediglieli  von  dem  vor- 
hergegangenen  Ausschlage  abhing  ; denn  je 
starker  dieser  gewesen  war  urici  rnit  ihm  die 
nachtheilige  Abschuppung  cler  Haat,  desto  ge- 
ivisser  war  die  IFassergeschwulst , urici  desto 
starker  cler  Grati  derselben  als  eine  traurige 
Folge  zu  er  war  ten j je  geringer  hingegen  cler 
Ausschlag  linci  die  mit  demselben  verbundene 
Schdlung  der  Haut  sichtbar  wurcle , desto  we- 
niger  batte  man  Ursache,  dieser  Erscheinung 
entgegenzusehen  , wenigstens  konnte  man  si  eh 
dock  immer  nur  eines  geringen  Grades  schmei- 
cheln.  » (Grundmann  . 1.  c.  , p.  if>.  ). 

2.  L.  c.  , p.  207. 

5.  Avvisi  sopra  la  salute  umana.  T.  5. 
No.  5.  — J 09.  Calvi.,  commentarla  de  ho- 
dierna  Etrusca  clinica.  Trovasi  nella  me- 
dicina Europea  di  Roscalli  Paroline  — 
Bolsi  eri  , 1.  c.,  § 90,  9i,  92. 

4.  Well  , 1.  c. 

o.  Una  nefritide,  accompagnata  da  fortis- 


simo dolore  nella  regione  del  rene  sinistro, 
che  si  aumentava  setoccavasi  quella  regio- 
ne, da  senso  di  malattia,  da  orina  del  color 
dell’ambra  fosca,  nascondevasi  in  un’idro- 
pisia consecutiva  alla  scarlattina, della  quale 
parla  J.  Darwal  : in  Report  of  diseases  of 
Birmingham,  from  July  to  October,  1825  (The 
Edinburgh  mecl.  andsurg.  Journal,  1824.  Jan., 
p.  227.  ). 

6 Fischer,  in:  TIufeland’s  inumai  der 
pr.  HeiUt.,  1824.  Febr.,  p.  SO. 

7.  L.  C.  § 664. 

8.  W'llan,  1.  c.,  p.  210.  — Wagner,  in  : 
Frankfurter  medicin.  Wochenblatt.,  1783.,  St. 
25,  24. 

9. In  quella  memorabile  epidemia  di  scar- 
lattina, che  cominciò  nel  novembre  del  1801 
entro  l’orfanotrofio  di  Vienna,  moltissimi 
di  quelli  che  negli  anni  precedenti  avevano 
avuta  la  scarlattina  furono  allora  assaliti 
da  una  febbre,  il  corso  della  quale  somi- 
gliava alla  scarlattina. 


Vol.  I . Parle  11. 
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sola  volta  1 la  scarlattina  svolgersi  due  volte  col  corso  ordinario  2 : 
tale  non  fu  mai  veduta  da  Will  an,  da  Withering,  da  Ros£NSTEiN,ecc.-, 
ma  IIeberden  e Formey  concedono  che  ciò  possa  accadere.  Bisogna 
però  baciare  di  non  considerare  qual  seconda  infezione  il  ritorno 
della  stessa  scarlattina,  che,  comparsa  troppo  presto , ricomparisce , 
come  noi  vedemmo  , a capo  ad  un  mese**,  e termina  con  desqua- 
mazione , dopo  essere  stata  preceduta,  da  eruzione  miliare. 


§ VI. 

Cura. 


ofilasss  L linde  prevenire  la  scarlattina  4 raccomandaronsi  già  da  molto 
tempo  : la  masticazione  della  radice  di  genziana  , ed  i fonticoii  alle 
braccia5,  gli  emetici,  gli  errini  e i collutorii  di  ammoniaca  con 
sufficiente  quantità  di  acqua  i purganti  7,  V accpia  eli  catrame  8,  il 
calomelano  9 , le  lozioni  dei  corpo , ed  i bagnuoìi  della  bocca  con 
acqua  fresca  ed  aceto 10 , gli  acidi  minerali  , sì  internamente  che 
esternamente,  sotto  forma  di  gargarismo 11  , le  fumigazioni  di  acido 
muriatico,  sì  semplice  che  ossigenato  di  acido  nitrico  o di  acido 
pirolegnoso  14 , il  calomelano  e lo  zolfo  dorato  d’  antimonio  15,  l’inocu- 
lazione della  scarlattina  16,  l’elettricità  galvanica  *7,  e principalmente  il 
sugo  delle  foglie  di  belladonna 18 . Le  quali  cose,  toltone  sola- 


1.  Ne  riferisce  un’esempio  Jòrdens  (Hufe- 
land’s  Journ.  der  pr.  Heilk.  St.  4,  p.  102. 

2.  In  un  ammalato  nella'clinica  dì  Vilna. 
Leggi  anche  Vetzler  in  Salzb.med.chirurg. 
Zeitmg.,  1814.  No.  8.,  p.  127, 

5.  Nella  Clinica  di  Vilna. 

а.  Raggi,  De  pnrpurae  scartati nae  propliy- 
laxi.  Viglev.  1809. 

5,  Alaymus,  1.  c. 

б.  WITHERING  , 1.  C. 

7.  Kirkland  in  Cappel  , Le.,  p.  i67. 

8.  Sulzer  t Eeichsanzeiger,  1801,  p.  590. 

9.  Selig  , 1.  c. 

10.  Girtanner,  Jbhandl.  ilber  Iiinderkrankh. 
Berlin , 1794,  p.  225. 

11.  Si  ms  , 1.  c,  — Neumann,  Jufs'àpze  und 
Beobachtungen  fiir  Jerzte.  B.  ì. 

12.  Uegkwiscii,  Wood,  Blackburne,  11.  cc» 
io.  Bims  , apnd  „W ili» an  , p.  294.  — Au- 
gustin, Archiv  der  Staatsarzney lunule . B.  i, 
p.  io. 

14.  PlTSCIIAFT,  1.  C.  , p.  124. 

15.  Uufeland’s,  Journ , der  pr.  Heilkìmde. 
B 16.  Si.  p.  175. 


16.  Fritze,  ì.  c.  — Lehmann  , in  Rcst  , 
Magazin  far  die  gesammte  Heilkunde.  B.  22, 
II.  1 , p.  Gl. 

17.  Most  , op.  c.  Th.  2 , p.  262.  E Ueber 
Galvanismns,  p.  »lg. 

18.  Incominciò  Hahnemann  a vendere 
questo  rimedio  sotto  forma  di  gocce  sic- 
come un  arcano  ( Eeichsanzeiger , p.  4i8.  — 
Salzburger  med.  chir . , Zeitung . B.  2,  p.  286.); 
poi  dal  180i  al  1808  lo  rese  di  pubblico  di- 
ritto. ( op.  cit.  ).  Consigliò  in  allora  di 
sciogliere  un  grano  del  sugo  condensalo 
di  foglie  di  belladonna,  recentemente  espres- 
so, in  550  gocce  di  acqua  distillata, aggiun- 
gendovi 50  gocce  di  alcool.  Si  prendeva 
una  goccia  di  questa  tintura,  e la  si  mi- 
schiava di  nuovo  in  500  gocce  di  acqua  ( e 
50  di  alcool  ),  e stemperavasi  di  nuovo  una 
goccia  di  siffatta  misura  con  200  gocce  di 
acqua  , talché  ciascuna  goccia  di  questo 

l 

liquido  contenesse  ^OOoTocT  Pai4e  un 

grano  di  sugo  inspessito.  Di  quest’  ultima 
mistura  si  davano  in  72  ore  ai  bambini  di 
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mente  le  fumigazioni  acide,  non  avendo,  secondo  noi,  alcuna  eflica- 


nn  anno  2 gocce  — a quelli  di  due  anni 
tre  gocce  — quattro  ai  fanciulli  di  tre,  e 
cosi  progressivamente:  finalmente  per  una 
persona  di  9 anni  da  14  a 16  gocce  , e per 
un  adulto  di  venti  a trentanni.,  sino  a 40 
gocce^  ma  non  più.  Facendo  uso  di  questo 
farmaco  bisogna  evitare  il  freddo,  i pate- 
mi d’animo,  le  bevande  riscaldanti  , l’a- 
ceto e gli  altri  acidi , siccome  quelli  che 
(ascoltate)  aumentano  l’attività  della  bel- 
ladonna ! del  resto,  sostiene  che  non  biso- 
gna portare  alcuna  alterazione  nel  regime. 
— Più  recentemente  Hahnemann  , dice  che 
bisogna  sciogliere  direttamente  il  sugo 
dell’  atropa  belladonna  in  una  quantità 
eguale  di  alcool.  Di  questa  soluzione  (de- 
cantata che  sia) si  versano  due  gocce  in  98 
goccie  di  alcool  purissimo  e si  mischiano 
agitando  il  tutto  in  un  vaso  di  vetro.  Una 
goccia  di  questa  soluzione  si  mischia  di 
nuovo  con  99  gocce  di  alcool,  ripetendo 
quest’operazione  per  ben  trenta  volte.  Ne 
emerge  quindi  una  soluzione  talmente  di- 

1 

luita,  che  una  goccia  di  quella  contiene^ 

{ eirt  Decilliontel ) parte  di  una  goccia  di 
succo  di  belladonna.  Questa  soluzione  con- 
viene ai  fanciulli  dal  primo  al  sesto  anno 
di  vita;  per  le  persone  più  avanzate  in  età 
e più  robustesi  consiglia  di  dare  una  goc- 
cia delle  soluzioni  meno  diluite  ('però  fra 
la  decima  e la  decimaquinta  diluzione). 
Secondo  la  diversa  gravità  del  pericolo  di 
infezione  , si  somministra  una  seconda 
dose  dopo  ventiquattr’ore,  una  terza  dopo 
trentasei,  una  quarta  dopo  48  ore, e le  altre 
ogni  terzo  giorno.  Questo  metodo,  ad  onta 
del  patrocinio  di  Huffeland  , ( Jour.  der 
Prakt.  Heilk.,  B.  20.,  St.  /,  p,  462)  , non 
ostante  gli  encomj  di  Schenck,  (ivi  B.  54. 
St.  5,  p.  n9.  ) , di  Masi,  (ivi,  B.  56.  St.  4, 
p.  425  ),  di  A.  G.  Heden,  (ivi,  B.  58  St.  5- 
p.  42.)  e di  Gumbert,  (ivi,  B.  47.  St.  4, 
p.  147  ) , non  ottenne  l’approvazione  dei 
medici  ( vedi  Reichsanzeiger,  I80i,  p.  590.  — 
Salzb.  med.  chir.  Zeitung.  B.  4 , p.  5i6  — 
Schulze,  diss.  ci t .,  p.  58,  ove  dice:  «Ma  aven- 
do altri  medeci  degnissimi  di  fede  sommi- 
nistrato F estratto  della  foglie  di  belladon- 
na, videro  frustrata  ogni  speranza  che 
avevano  riposta  in  questo  rimedio  , non 
avendone  ottenuto  lo  sperato  successo;»» 
finché F.  A.  G.  Berndt,  ().  c.,  in  IIufeland’s, 
J ourned  der  pr.  Heilk . B.  54,  S£.  2,  p.  5.  ) 
non  si  sforzò  di  innalzarla  colle  proprie 
osservazioni,  fatte  nelle  epidemie  di  scar- 
lattina che  regnarono  negli  anni  4817-1819 


nel  circolo  di  Ciìstren.  Questo  stesso  autore, 
sull’esempio  di  A G.  IIeden  , (1.  c. ,)  era 
solito  di  servirsi  della  seguente  forinola  : 

R.  Exlracti  belladonnae  grana  duo. 
Aquae  cinnamomi  vinosae  unciam 
unam.  M.  D.  S. 

Per  i fanciulli  di  un  anno  da  due  a tre 
gocce  mattina  e sera,  e per  gli  altri  tante 
gocce  quanti  sono  i loro  anni , per  lo  spazio 
di  quattro  o sei  settimane  , diminuen- 
do a poco  a poco  la  dose.  Confermarono 
le  riferite  osservazioni  : Rauschenbuch 
( Hufeland’s  , Journal  der  pr.  Heilkun - 
de,  B.  5i,  St.  7,  p,  22.  ) , Muhrberck  , ( ivi 
B.  52.  St.  6 , p.  79.  ) , Dusterbeuk,  ( B.  55. 
St.  4 , p.  Ii9.  ).  Schenk,  (ivi  B.  56.  St.  4, 

р.  4 .)  Behr  , (ivi.  B.  57.  St.  2,  p.  i.),  BE- 
NEDICT , (1.  C.  , p.  5.  ) , WESENER  , (I. 

с,  , p.  7.  ) , Zeuch,  (1.  c. , p.  9.  ) ecc. 

( ivi,  B.  59.  St.  5 , p.  4—7,  ) ,*  KOPP  , 
(Sahrbiicher  der  Staalsarznegkunde.  St.  4.  ) , 
Blouch  ( Rust’s  , Magazin  der  qesammten 
Heilkunde.  B,  n.  Hefi  4,  p.  159.),  Rau  (Ue- 
ber  den  Worth  des  homdopathìschen  Heilver- 
fahrens  ) , E.  Mart  mi  , ( Archive  general  de 
médecine.  T.  5.  Juin  ) , Banej  , ( Acta  soc. 
med.,Hafn.  V.  sextum.  Havn.  i82QH-Beeke, 
(Alg-  Konst  en  Laiterbode  i825.  Ho.  u.  ) . 
"Wendelboe’s  , ( Aus  Bibliothek  for  Lager • 
Heft  2.),  Pitschaft,  1.  c.  ),  Velsen  (Horn’s, 
Archiv  fiir  med.  Erfahr.  , 1827. , M'drz , 
April. , p.  489J.  — Contro  la  virtù  pro- 
fìlatica  della  belladonna  nella  scarlattina 
depongono  (oltre  non  pochi  che  taccio- 
no) Teuffel  , Axmann  , Wenneis  , Hang 
e Krauth,  ( Versuche  mit  der  Belladonna 
als  Schutzmittel  gegen  das  Scarlachfieber , 
and  Hire  Resultate.  In  .-  Annalen  der  gesamrn- 
ten  Heikunde  , unter  der  Redaction  der  31  it 
gliederder  grossherzoglich  Badischen  Sanitats- 
Commission.  Jahrgan  2,  Ile  ft  4,  p.  i47.  ) , Si- 
mon , ( 1.  c.  , p.  394.),  Fr.  Bene,  diss.  si- 
sten.s  quaedam  memorabiliaclinica.  Pestìi., 
4825,  p.  54.)  Wagner  (Horn’s  , Archiv  fiir 
med • Erfahrung , 1825.  31'órz  and  Aprii.,  p. 
2i4.  ) , Lehmann  ( Rust’s  , Magazin  fiir  die 
gesammte  Heilkunde.  B.  22.  Heft  4,  p.  52.  ) , 
Mierendorf,  Schmidt,  Haselberg,  Kaminski, 
(ivi  , B.  25.  Hefi  2,  p.  574.),  Kreysig  ( IIe- 
ckers,  Annalen  , 1.  c.  ) , Puchelt,  ( Heidcl - 
berger  klinische  Annalen,  B.  4,  St.  2.),  Wild- 
berg  , ( Einige  l Corte  iiber  das  Scharlackfie- 
ber  und  den  Gebrauch  der  Belladonna  als 
Schutzmittel  ijegen  dasselbe  , Leipz.  , 1826.  — 
G.  G.  Schwartze,  Progr,  de  belladonna 
scarlatti nac  praesidio,  Lips.,  1827. 
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eia  cernirò  il  contagio  della  scarlattina'1,  non  crediamo  esservi  altro  mezzo 


s.  Tale  opinione  richiede  una  spiegazione 
riguardo  alla  belladonna.  Eccone  una  sin- 
cerissima. — Io  non  usai  la  belladonna  qual 
mezzo  profilattico  contro  la  scarlattina  per- 
chè il  senso  comune  non  permetteva  che  mi 
servissi  di  questorimedio  nelle  dosi  mini- 
me e ridicole  consigliate  da  Hahnemann  ; 
e la  coscienza  non  mi  permetteva  di  far 
uso  sui  fanciulli  sani  dòmo  dei  più  potenti 
veleni  colla  sola  mira  d’un’esperienza  dub- 
biosa a dose  tale  da  poterne  avere  qualche 
effetto.  Nè  sono  il  solo  che  così  la  pensi, 
giacché  leggo  in  Teuffel  ,fl.  c.,  p.  250  : 
“ Zwei  sehr  erfahrene  und  gelehrte  Jerzte  , 
der  Kreis-Medicinalralh  Dr.  Steimmig  , in 
Werihhtim  , und  d ss  is  tentar  zt  Dr.  Wede- 
kind, in  Mannheim  haben  offen  erklàrt  , 
dass  sie  sich  durchaus  nicht  entschliessen 
konnen  , die  Belladonna  als  Schutzmittel 
gegen  das  Scharlachfieber  anzuwenden.  » 
Dica  ora  il  nostro  buon  Hcfedanu  , (fJour- 
nal  der  pr.  Heilkunde  , i£23,  Aprii.  , p.  16.  ), 
che  la  belladonna  a piccole  dosi  è affatto 
innocente  (vollig  unschuldig):  in  quanto  a 
me  mi  rammento  troppo  bene  gli  effetti 
che  i narcotici,  benché  dati  a piccioledosi, 
producono  nei  ragazzi  per  poter  essere  del 
suo  parere.  Ed  in  qual  momento  si  consi- 
glia l’uso  di  questo  veleno?  Allorché  il 
fanciullo  trovasi  nel  pericolo  di  contrarre 
una  malattia. la  quale,  quando  infierisce  con 
forza  » offende  principalmente  il  sistema 
nervoso.» Ed’altra  parte, qual  motivo  mJin- 
durrehbe  a tentare  tale  esperienza  , perchè 
piacque  ad  Hahnemann  sognare,  che  la  bel- 
ladonna produce  effetti  simili  ai  sintomi 
xlella  scarlattina  ? Dicosognar'e  pernon  dire 
di  vantaggio,  essendo  assurdo  il  voler  para- 
gonare la  secchezza  della  gola  eia  rossezza 
della  faccia  allJ  angina  ed  al  rossore  univer- 
sale della  cute  nella  scarlattina. Ma  ammet- 
tiamo che  siagiustoilparagone.Neverrebbe 
per  ciò  che  la  belladonna  sia  un  antidoto 
contro  la  scarlattina?  Chi  oserebbe  in  tal 
guisa  calpestare  le  sacre  leggi  della  logica  ? 
Per  verità,  non  ignoro  che  Hahnemann 
propose  la  belladonna  qual  antidoto  della 
scarlattina  per  aver  osservato  che  una  gio- 
vane, la  quale  ne  faceva  uso  per  una  ma- 
lattia esterna,  era  stata  esente  dalla  scar- 
lattina che  regnava  nella  stessa  famiglia. 
Ma  tal  esenzione,  essendo  un  fenomeno 
quotidiano  , nulla  avrebbe  avuto  di  sor- 
prendente per  un  esperto  medico.  Ho  già 
avvertito  aver  io  spessissime  volte  veduto 
dei  fanciulli,  i quali,  senza  usare  alcuna 


cura  profilattica  , avevano  dormito  impu- 
nemente in  mezzo  ad  altri  ragazzi  offesi 
dalla  scarlattina;  ed  io  stesso  curai  mi- 
gliala di  malati  senz’  alcuna  precauzione  , 
e tuttavia  non  contrassi  la  malattia.  Nè 
vale  obbiettarmi  , aver  io  già  superato  la 
scarlattina  nella  mia  infanzia,  giacché  la 
storia  delle  mie  malattie  dell’  infanzia  fu 
accuratamente  scritta  da  mio  padre,  nè  ci 
veggo  figurare  la  scarlattina.  Sicché  dun- 
que non  posso  ammettere  qual  testimo- 
nianza della  virtù  della  belladonna  con- 
tro questa  malattia  i casi,  sebben  frequen- 
ti, d’uomini  che  non  furono  còlti  dalla 
scarlattina  facendo  uso  di  questo  rimedio, 
e benché  vivessero  fra  soggetti  presi  da 
questa  malattia,  E Dio  volesse  che  i parti- 
giani di  Hahnemann  ci  far  potessero  gran  nu- 
mero di  casi  consimili;  giacché  a mala  pena 
ne  trovo  uno  che  non  raccon  ti  degli  esem- 
pi di  infezione  avvenuta  durante  V uso 
istesso  della  belladonna,  esempi  che  io 
stesso  conosco.  Altri,  con  consentimento 
dello  stesso  Hahnemann,  son  costretti  a 
confessare  che  la  belladonna  é efficace  solo 
contro  la  scarlattina  liscia  e non  già  con- 
tro la  migliforme.  Altri  finalmente  riget- 
tano la  colpa  dell’  infezione  sull’  essere 
stata  la  belladonna  troppo  tardi  adoperata 
e quando  covava  già  la  scarlattina.  Inoltre 
avendo  il  profilattico  di  Hahnemann,  go- 
duto del  patrocinio  di  Hufeland  , non 
potrebbesi  credere  che  alcuni  medici,  che 
speravano  benefizi  ed  onori  dall  'Archiatro, 
abbiano  lodatola  belladonna  per  cattivarsi 
la  benevolenza  di  quel  personaggio?  La 
storia  almeno  ci  insegna  essere  avvenuto 
qualche  cosa  di  simile  rispetto  alla  cicuta. 
Chi  ignora  finalmente  che  il  celebrare  dei 
rimecìj  nuovi  è un  mezzo  brevissimo  e fa- 
cilissimo di  procacciarsi  riputazione?  Ma 
anche  accordando  che  i partigiani  di  un 
tale  antidoto  agiscano  con  tutta  buona 
fede,  quante  non  esistono  cagioni  di  er- 
rore ? o perchè  la  costituzione  annua  che 
favorisce  la  propagazione  del  contagio  può 
cessare  al  momento  in  cui  si  sperimentò 
questo  antidoto,  o perchè,  in  generale,  gli 
uomini  propendono  ad  ammettere  come 
vere  le  cose  che  desiderano.  E chi  non 
desidererebbe  che  la  belladonna  avesse  ve- 
ramente la  virtù  che  le  si  accorda  ? Io  cer- 
tamente  non  sarei  T ultimo.  Ma  quanto 
più  vivo  ci  formiamo  un  desiderio  tanto 
più  guardinghi  dobbiamo  stare  contro  la 
credulità.  Se  si  ponderino  tutte  queste  cose, 
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di  salvamento  fuorché  nel  fuggire  il  contagio  } al  quale  scopo  biso- 
gnerà attenersi  ai  precetti  che"  abbiamo  già  suggeriti  contro  il  tifo1, 
massime  sorvegliando  con  molta  attenzione  le  scuole  ed  i pubblici 
passeggi  frequentati  da'  fanciulli  ? ed  avendo  cura  di  mantenere 
pura  1 aria 


sì  dovrà  confessare  , che  non  si  può  pa- 
ragonare la  belladonna  colla  vaccina , be- 
stemmia che  mi  è toccato  di  udire  più 
volte;  si  comprenderà  ancora  che  a buon 
diritto  alcuni  magistrati  rigettarono  la 
legge  proposta  da  alcuni  medici  fanatici 
per  costringere  i cittadini  a far  uso  della 
belladonna  onde  prevenire  la  scarlattina. 
Hofelawd  stesso  incomincia  già  ora  a vacil- 
lare, come  può  vedersi  nel  recentissimo  suo 
lavoro:  Die  Schutzkraft  cler  Belladonna  ge- 
gen  das  Scharlachfieber  , zur  fernern  Prù- 
fung  aufgestellt  , Berlin,  i82S.  — Serlo 
espose  benissimo  il  quadro  di  tutte  le  te- 
stimonianze, di  tutti  gli  osservatori  in  fa- 
vore e contro  la  forza  profilattica  della 
belladonna  nella  scarlattina  (Recker’sj 
Liter,  Annui.  der  gesammt.  Heilkunde . Drit- 
ter  ìdhrg.,  1827,  Jidij,  p.  Sto.  ). 

NB.  Mi  si  permetterà  di  opporre  due  parole 
a questa  lunga  nota  dell’  111.  Autore,  a 
schiarimento  di  un  puntodi  medicina  che 
sembra  tuli’  altro  che  risolto,  e,  che  più  , 
risolto  perla  peggio.  Siccome  lievitare  una 
malattia  è cosa  più  utile  che  guarirne  una 
esistente,  così  io  credo  non  sia  inutile 
tentare  ogni  mezzo  di  trovare  dei  rimedj 
profilattici  quando  si  abbia  la  speranza  di 
potervi  riuscire.  A dir  il  vero,  parmi  che 
il  principale  demerito  della  belladonna, 
come  profilattica  della  scarlattina  , in  fac- 
cia del  nostro  A.  sia  l’essere  stata  proposta 
dall’  Hahnemann.,  e fors’  anche  la  dose  in- 
finitamente piccola  alla  quale  Hahnemann 
consigliò  di  darla.  Che  altrimenti  non  sa- 
prei come  la  coscienza  possa  impedire  di 
tentare  un  esperimento  con  sì  bella  spe- 
ranza davanti.  Trovare  un  preservativo 
contro  il  più  terrebile  flagello  , come  dice  lo 
stesso  A.,  che  presentemente  affligge  l'Europa! 
Non  vale  il  dire  che  il  mezzo  è velenoso  , 
perchè  nelle  mani  di  un  medico  savio  e 
prudente  non  vi  può  essere  veleno.  11  Dott. 
Fleischmann,  a Vienna,  dà  la  belladonna 
come  preservativo  nella  seguente  maniera 
( vedi  Journ . der  Prakt.  Heilkunde  , 1 83,'}  ): 
Scioglie  due  grani  di  estratto  di  belladon- 
na in  un’oncia  di  acqua,  amministrando 
mattina  e sera  tante  gocce  di  quest’acqua 


ad  ogni  fanciullo,  quanti  sono  gli  anni  dì 
ciascheduno  di  essi.  Onesta  dose  si  può 
anche  accrescere  senza  inconvenienti,  or 
bene, può  ella  questa  dose  essere  velenosa  ? 
E certo  non  si  dirà  che  debba  essere  af- 
fatto senza  azione  sull’organismo  umano. 
Perché  dunque  la  coscienza  impedirà  di 
farne  1J  esperimento  nei  casi  di  epidemia? 
Oltre  le  citate  autorità  che  parlano  in  fa- 
vore dell’ uso  di  questo  farmaco,  potrei 
citare  il  sig.  Trousseau  e Pidoux,  che  nel 
loro  : Traitè  de  Therapeutique,  ecc.  Paris, 
1856,  T,  l,  p.  229.  non  osarono  negare  que- 
st’azione della  belladonna, e consigliano,  in 
caso  di; esperimento, di  darla  ad  un  quarto 
di  grano  più  voi  te  al  di:  ed  il  prof.  Bruschi, 
nelle  sue  Instituzioni  di  materia  medica  dà 
come  profilattico  della  scarlattina  !a  bel- 
ladonna ( V.  Voi.  ìli  , p.  260—261.  (Il  dott. 
D.  Fleischmann  poi  avendo  esperimentato 
questo  farmaco  su  52  fanciulli , ammini- 
strandolo per  5 settimane  di  seguito,  cioè 
per  tutto  il  tempo  che  durò  l’epidemia  di 
scarlattina,  ne  ottenne  dei  risultati  sod- 
disfacentissimi ( V.  Journal  der  praht. 
Heilkunde).  E’ parmi  dunque  che  la  co- 
scienza e l’umanità  dovrebbero  consigliare, 
anzi  che  dissuadere, tali  esperimenti. 

Noia  dal  Traduttore. 

\.  Nell’Inghilterra  gli  ospedali  pel  tifo 
servono  anche  pei  la  scarlattina.  (Joseph 
Frank’s,  Beise  nach  Paris,  London  u.  s tu., 
Th.  2,  p.  oOl.  ). 

2.  Così  dice  anche  Currie  (Letter  collect. ,ec., 
p.  170.  ):  « There  is  no  doubt,  that  the  occur- 
rence of  scarlat  fever  is  increasing  , not  as 
a prevailing  epidemic  contagion,  which  reigns 
only  during  certain  periods  in  particular  di- 
strictsj many  examples  of  which  are  recorded 
in  the  Annats  of  Medicine  , but  as  an  infec- 
tious disease  ( existing  in  every  season  ) kept 
alive , and  in  constant  activity  , by  the  thou- 
ghtless communications  of  social  intercourse... 
1 think  it  necessary , also  , to  apprise  my 
readers  , that  the  strict  separation  of  the 
sick  and  the  free  admission  of  pure  air,  where 
situation  and  the  season  of  the  year  admit 
it's  abundant  introduction , are  more  to  be 
relied  upon  than  any  fumigations . such  as 


Cura  della 
scarlattina 
semplice 
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IL  Vuoi  tu  curare  felicemente  la  scarlattina  semplice  ? Affidala 
agli  sforzi  della  natura;  e infatti  con  qual  fme  vorresti  tu  prescri- 
vere de''  medicamenti  ? Forse  per  vincere  più  prontamente  la  ma- 
lattia? Non  è possibile;  per  mitigarla  forse  ? Essa  è già  bastantemente 
mite.  I rimedj  antiflogistici,  quali  il  nitro  e gli  altri  sali  lassativi, 
arrestano  piuttosto  intempestivamente  la  febbre  e disturbano  lo  svol- 
gimento dell’  esantema.  I sudoriferi,  per  quanto  leggieri  essi,  sieno, 
riscaldano  sempre  L Gli  eccitanti  spingono  la  febbre  oltre  i confini 
della  moderazione  e le  aggiugono  delle  infiammazioni.  Disse  quindi 
benissimo  Sydenham  2,  che  di  questa  malattia  non  muore  alcun  am- 
malato se  non  per  la  diligenza  del  medico , cioè  per  la  troppa 
quantità  dei  rimedi.  E Storch  3 si  attiene  all’antico  proverbio  : 
w Ciò  che  può  farsi  con  poco,  non  deve  farsi  con  molto.  » Nes- 
suno però  potrà  rimproverarti,  se  a mitigare  l’affezione  delle  fauci 
ti  piacerà  di  prescrivere  un’  emulsione , o del  siero  di  latte  , o 
qualche  linimento.  In  quanto  al  regime  dietetico^  confesseremo  pure 
volonlieri,  che  il  troppo  gran  calore  del  letto  non  conviene  in 
questa  malattia.  Permetteremo  noi  dunque  che  gli  ammalati  stiano  al- 
zati, passeggino,  o,  come  consiglia  Reich4,  che  escano  di  casa  ? No 
certamente  in  nessun  caso.  Giacché  se  li  cogliesse  il  freddo  e po- 
nesse la  loro  vita  in  pericolo,  la  colpa  cadrebbe  sulla  tua  temerità, 
e giustamente  , perchè  avresti  dovuto  seguire  gli  avvertimenti  di 
un  grand’uomo5.  Che  se  nocivo  riesce  l’eccessivo  calore,  non  ne  de- 
riva che  si  debba  ricorrere  ai  freddo;  chè  liavvi  una  via  di  mezzo6. 
Dai  precetti  generali  chiaramente  emerge  che  si  debbono  evitare  le 
carni , i brodi , il  caffè  , il  yino  ed  i patemi  deprimenti. 


the  vapours  of  the  muriatic , the  nitrous  and 
the  acetous  acids  , these  are  very  useful  au- 
xiliaries , but  in  my  opinion , ought  not  to 
be  solely  depended  upon  as  principals...  The 
methods  of  Morveau  or  Carmichael  Smith 
have  never  been  practised  in  these  wards  ; or 
in  the  former  wards  of  the  ( Liverpool  ) in- 
firmary ; and  our  experience  seems  to  decide 
that  the  proper  use  of  pure  water  and  pure 
air  may  wholly  supersede  them.  » 

1.  « Bisogna  astenersi  dai  rimedj  sudori- 
feri o dalle  coperte  troppo  pesanti  , perchè 
per  essi  la  malattia  anche  benigna  si  fa 
facilmente  pericolosa  e mortale  >»  (Quauin, 
Metti,  med.  febr. , p.  147  ).  I danni  dei  ri- 
medi diaforetici  vennero  bellamente  espo- 
sti anche  da  II.  Boehm,  ( 1.  c.  ), 

2.  Sect.  VI,  cap.  2. 

5.  Scharlachfieber  , p.  2S2. 

4.  L.  c. , p.  214.  ( “ Das  Krarikenzimmer 
wìrd  niclit  geheitzt  und  die  Kranken  konnen 
in  jeder  fattening  ausgehen  »). 

5. 11  nostro Boissieki  ci  avverte,  ( 1.  c.  § 08): 
Nulla  havvi  poi  di  tanto  pernicioso  per  gli 
ammalali  di  scarlattina,quanto  il  bagnare  il 


corpo  durante  l’eruzione  di  questa, o il  levar- 
si dal  letto,  e il  rimanerne  fuori  lungo  tem- 
po, l’esporsi  incautamente  all’aria  alquan- 
to fredda,  giacché  facilmente  retrocede  con 
gran  pericolo  della  vita.  Né  sono  da  ascol- 
tarsi i lodatori  esagerati  del  regime  refri- 
gerante, i quali  in  tal  malattia  indistin- 
temente  obbligano  gli  ammalati  a rima- 
nere per  qualche  tempo  fuori  dal  letto  una 
o due  volte  ogni  giorno  , e pongono  ogni 
studioa  rinnovaree  rinfrescare  l’aria. Quan- 
to pericolosa  sia  una  tal  condotta,  nessuno 
meglio  il  vedrà  di  colui  che  vorrà  diligen- 
temente, con  sincerità  e senza  prevenzione, 
osservare  i fenomeni  che  tengono  dietro 
ad  un  tale  regime.  Laonde,  affinchè  non 
arrivi  qualche  malanno,  bisogna  guardarsi 
ben  bene  da  qualunque  causa  anche  leg- 
gierissima che  possa  respingere  l’ espulsio- 
ne scarlattinosa,  o sopprimere  la  traspira- 
zione. ) » 

6 Sembrami  che  alla  scarlattina  semplice 
convenga  ottimamente  una  temperatura 
di  14. e del  Term,  di  Reaumur. 
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III.  Nella  cura  della  scarlattina  infiammatoria  sarà  ino  dovere  C.  della 
di  attutare  la  violenza  della  malattia  e ridurla  a semplicità.  Ad  ot-  Scarlatta 
tenere  quest’  intento  si  presentano  principalmente  due  mezzi,  cioè,  111  iamm 
la  sottrazione  del  sangue  e del  calore  , ai  quali  due  mezzi  si  ag- 
giungano i blandi  purgativi.  Parleremo  di  ciascheduna  cosa  in  par- 
ticolare. Severino  1 , Mercato  2,  Morton  3,  Freind  De  Meza  5, 

IjANGHANS3,  NaVIER  7,  PlENCIZ  8 , BoRSIERI  9,  VoGEL10,  (jc.  P. 

Frank  11 , Rreysig  12,  Cappel  13,  Struve  i4,  ed  altri,  insegnano  a 
tutta  ragione  che  la  febbre  violenta  (sebbene  il  polso  non  sia  pieno 
e duro15),  il  calore  urente,  la  difficoltà  di  respiro,  con  dolore  quasi 
pleuritico , il  turgore  della  faccia,  la  cefalea  con  tendenza  all’ ence- 
faliti.de,  l’ardore  al  ventricolo  e il  vomito,  non  che  la  grave  in- 
fiammazione delle  fauci,  in  qualunque  stadio  della  scarlattina  infiam- 
matoria richiedono  il  salasso.  Alaimo  46,  Heredia  17,  Gullen  18 , 
Huxijam  19  e Cotton  20  vorrebbero  più  ristrette  le  indicazioni  di 
quest5  operazione,  che  vien  quasi  affatto  proibita  da  Sgambato  21 , 
da  Clark  22  e da  Withering  23.  Accordando  alla  flebotomia  (come 
a tutto  il  metodo  antiflogistico  ) ogni  elogio  nella  cura  della  scar- 
lattina , ci  è pur  giuocoforza  confessare  che  nella  scarlattina  infiam- 
matoria è ben  lontana  dall’  essere  così  vantaggiosa  come  lo  riesce 
nelle  altre  infiammazioni  provenienti  da  cause  non  specifiche.  Il 
quale  avvertimento  credevamo  di  dovere  tanto  meglio  esternare  , 
onde  i giovani  allievi , sedotti  dai  troppo  grandi  encomj  accordati 


1.  I.  c. 

2.  1.  c. 

3.  De  febre  infiammatoria  universali, 
Gap.  3. 

4.  Historia  medicinae,  p.  21  ediz.,  Venez. 

5.  1.  c.  , Voi.  I,  p.  18. 

6.  Feniliche  Jnweisung  sich  selbst  von  den 
gefàhrlichsten  Krctnkheiten  zubefreijen.  Th.  i, 
p.  24. 

7.  1.  c. 

8.  1,  C. 

9.  Op.  C.,  p.  83. 

10.  I.  C.  , p.  2S2. 

11.  1.  C.  , p.  88. 

12.  1.  C.,  p.  150, 

15,  ì.  e. , j).  192. 

14.  1.  C,  , p,  275. 

15.  « Ich  liabe  einìgemal  mit  grosser  Ver- 
wunderung  wcdirgenommen  , dass  starke  vnd 
reclit  gesunde  mit  dem  Scar lachfìeber  befal- 
lene  Kinder  oder  J iinglinge  in  kvrzer  Zeit 
mit  scliwachem  bfterm  vnd  unglciclxem  Fidse 
sehr  schwach  darniederlagen  , weswegen  ich 
vnschliissig  war , ob  ich  in  solchcn  Fallen 
Blut  lassai  solite  oder  nicht.  Die  Erfalmmg 


hat  mieli  aber  gelehrt , dass  die  Kranken 
durch  eine  dderoffnung  vielmehr  gestàekt  als 
geschwacht  warden  ; demi  dee  Puls  wurde  da - 
durch  gleicher , starker  un d weicher . welches 
eine  Jnzeige  ist , dass  in  dergleichen  Fallen 
die  Krafte  fìir  vnterdriickt  , aber  nicht  fiir 
erschopft  zu  hallen  sind.  » (Plekciz  , 1.  c.  , 
p.  90  ). 

16.  1.  c.  ( « In  quesia  malattia  noi  consi- 
gliamo di  estrarre  il  sangue  non  in  ab- 
bondanza , ma  parcamente  » ). 

17.  1.  c , p.  ìOi.  («  Tutti  dicono  che  in 
questa  malattia  si  debba  far  pochissimo  uso 

del  salasso»). 

18.  1.  c.  , p.  660. 

19.  1.  c, 

20.  1.  C. 

21.  1.  c.  ( « In  questo  fuoco  sacro  non  hi 
sogna  togliere  il  sangue  in  quella  quantità 
che  si  usa  nelPangina  grave  alcuni  in 
questa  malattia  vollero  tagliar  le  vene 
sotto  la  lingua;  altri  mettere  delle  sangui- 
sughe al  collo  : io  non  ne  vidi  mai  bene» ). 

22.  1.  c.t  p.  170,  113. 

23.  I.C.,  p.  73. 
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al  salasso  dai  moderni  medici , non  ne  aspettino  costantemente  dei 
risultamenti  che  non  sempre  potranno  ottenere  A 
C.  del-  IV.  Attutato  conia  flebotomia  Pimpeto  della  febbre,  se  continua 

’argom.  fi  infiammazione  della  gola  si  metteranno  delle  sanguisughe  intorno 
al  collo.  Confesseremo 9 del  resto,  con  Withering  che  queste  nella 
malattia  di  cui  parliamo  non  producono  quei  maravigliosi  effetti  che 
altre  volte  in  simili  circostanze  arrecano.  Questo  metodo  è spesso 
convenevole  allorquando  la  dentizione  complica  la  scarlattina.  Aon 
approviamo  le  coppette  scarificate , lodate  in  vece  delle  sanguisughe, 
massime  tra  le  spalle  , per  tema  del  raffreddamento.  Egli  è poi  sor- 
prendente che  la  scarlattina,  nemica  affatto  (fogni  raffreddamento  , 
soffra  in  certe  circostanze  le  aspersioni  o le  lozioni  fredde.  Questo 
metodo  di  cura,  raccomandato  in  prima  da  Currie  2 , adottato  in  se- 
guito da  Gregory 1 2  3,  Reid  4,  Koebarry5,  Nasse  6,  Peltz  7,  Wetz- 
ler8,  Frohlicii  9,  Pfeufer  10,  Harder  h,  fu  da  noi  usato  con  buon 
esito , allorquando  il  metodo  ordinario  sperimentato  da  più  lunga 
pratica  ci  era  riuscito  inutile  giacché  noi  crediamo  imprudente  l’ ap- 
pigliarsi senza  necessità  12  ad  un  rimedio  tanto  dubbioso  13.  Le  asper- 
sioni o le  lozioni  fredde  sono  indicate  , allorché  il  calore  e la  sec- 
chezza della  cute  diventano  fortissimi , purché  non  vi  sia  flogosi 
dei  visceri  del  torace  e dell’  addome.  La  maniera  di  usarle  è la 
stessa  che  abbiamo  indicala  per  le  febbri  nervose  i4.  A sempre 
maggiormente  infrangere  poi  l’ìmpeto  infiammatorio  della  scarlat- 
tina, se  non  è già  libero  il  ventre,  bisogna  ricorrere  così  ai  clisteri 


1.  Crederei  ohe  un  professore  di  terapia 
speciale  debba  guardarsi  principalmente  di 
promettere  nelle  sue  lezioni  e ne’  libri  più 
di  quanto  può  fare  al  letto  degl'  infermi. 
Eccitando  troppo  grandi  confidenze  nei  ri- 
medj  , sì  avrà  il  dispiacere  di  vedersi  ben 
tosto  smentiti;  locché  fa  nascere  il  timore 
e la  diffidenza, che  sono  affatto  sfavorevoli 
all’esercizio  dell-’ arte  nostra. 

2.  Medical  reports  on  the  effects  of  water 
cold  and  warm  as  a remedy  in  fever  and 
other  diseases.  Liverpool  i804.  Voi.  I , p.  SI. 
Voi  fi,  p.  122,  E:  Samml , auserles.  A blandi, 
fiir  pr.  Aerzte.  B.  22,  St.  5,  p.  359  e 516. 

3.  questo  distinto  personaggio  mi  rac- 
contò ad  Edimburgo  nel  i803,  ch’egli  avea 
adoperato  con  felicissimo  successo  le  affu- 
sioni  fredde  prima  sui  proprj  figli  affetti 
da  scarlattina. 

4.  Medical  and  physical  Journal.  Voi.  9 , 

E:  samml.  auserl.  Abhandl.  fiir  pract.  Aer- 

zte. B.  25. 

3,  Beobachtungen  iiber  den  Nutzendes  lauen 

und  fallen  fVaschene  ini  Sellarla  eh  fi  che  r . Pres- 

bury  , ! 808. 


6.  McfelandU  , Journal  der  pract.  Heitk, 
•18M . Octobre  , p.  i, 

7.  Marcus  , Ephemeriden  der  Heilkunde. 
li.  6,  lìetf  2. 

8.  Salzburger  medicinisch-chirurgische  Zei- 
tung  , i8i4.  No.  8 , p.  227, 

9.  I.  C. 

10.  ì C. 

11.  1 C. 

12  lo  confesso  di  non  essermene  mai  ser- 
vito senza  timore,  sebbene  con  questo  mezzo 
io  abbia  potuto  strappare  dalle  fauci  della 
morte  un  alunno  di  medicina  nello  stesso 
institute  Clinico  di  Vilna. 

13.  Sogna  o delira  Goeden  (1.  c.)  quando 
dice:  « Das  /calte  Wasehem  ist  angezeigt.  in 
alien  Formen  des  Scliarlachs , in  der  gelin- 
desten , wic  in  der  hòchsten,  in  alien  Zeitrau- 
men  der  Krisis  » Cosi  insegnò  anche  Lodge 
(in:  Medical  and  phys.  journal  by  Fother- 
gill  and  Wart  , I8i5  , Mai  ). 

14.  V-  il  capo  delle  Febbri  Nervose.  Voi,  I, 
parte  I. 
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antiflogistici i , come  ai  blandi  evacuanti  2,  riprovati  veramente  da 
Sydenham  e da  Junker,  ma  meritamente  raccomandati  da  S touch, 
da  Rosenstein,  daPuENciz,  claEoRsiERi,  da  Hamilton,  da  Stieglitz 
e da  altri  3.  Nulla  havvi  finalmente  nella  scarlattina,  complicata  da 
infiammazione  e da  calore  intenso  , che  impedisca  di  amministrare 
alcun  poco  4 di  nitro  5.  A calmare  l’angina  poi  servono  benissi- 
mo 6 il  decotto  tiepido  di  malva  rotondifolia , o di  radice  di  altea 
officinale,  o di  semi  di  orzo  distico,  coll’aggiunta,  se  così  piace,  di  una 
terza  parte  di  latte,  servendosene  negli  adulti  come  un  fomento  della 
bocca,  e nei  fanciulli  per  farne  injezioni  nelle  fauci,  purché  si  pos- 
sano amministrare  senza  produrre  irritazione  7.  Una  volta  eravamo 
soliti  di  applicare  alla  parte  anteriore  del  collo  un  cataplasma  tie- 
pido di  mollica  di  pane  e latte,  steso  su  di  un  sottile  pannolino  ^ 
il  qual  metodo  fu  da  noi  più  tardi  abbandonato  perchè,  massime  di 
notte,  cagionava  molta  molestia  ai  fanciulli.  Vano  sforzo  è l’  appli- 
care intorno  al  collo  un  vescicante  , o lo  spalmare  questa  parte  di 
linimento  volatile.  Se  vi  sono  delle  afte  o delle  impure  escoriazioni 
sulle  gengive,  con  alito  fetente,  si  può  tentare  l’amministrazione 
dell’  infuso  di  foglie  della  salvia  officinale  con  sotfoborato  di  po- 
tassa 8 , o con  alcune  gocce  di  acido  muriatico  e mele,  come  col- 
lutorio^ purché  non  irritino  di  troppo.  Noi  non  abbiamo  impiegato 
in  tali  casi  nè  impiegheremo  mai  facilmente  l’ acetato  di  piombo  9 
e il  capsico  annuo  1(h  Se , vinto  1’  impeto  infiammatorio  della 
malattia  , le  fauci  ed  i polmoni  rimanessero  talmente  ostrutti  da  densa 


».  Autenrietii  li  raccomandò  di  decotto 
dì  crusca  con  aceto  ( Tilbinger  Mailer  filr 
ISaturxmd  drznexjkunde.  B.  1,  Si.  2.  ). 

2.  Bisogna  guardarsi  dallo  scieglierne di 
tali  che  irritino  le  fauci,  e seciò  accade,  si 
avrà  cura  di  cambiarli.  Ecco  la  prescri- 
zione per  un  fanciullo  di  sei  anni: 

U.  Pulpae  tamarindorum  drachmas  duas, 
Cassine  (vel  mannaej  vnciam  imam, 
Gummi  arabici  drachmarn  imam. 
Ebulliant  cum  sufficienti  quantitate 
aquae  fontanae  ad  eolaturam  un- 
ciaruin  quatuor. 

I).  Se  ne  amministra  un’oncia  ogni 
du  e ore. 

5.  J.  E.  G.  Schmidt,  Most,  II.  ec.,  in  varj 
luoghi. 

4.  Marcus,  (Ephemer.  der  Heìlk . B.  i,  Heft  1), 
i dice  di  aver  prescritto  ad  un  affetto  da  scar- 
. lattina  un'oncia  di  nitro,  con  ottimo  suc- 
! cesso,  cioè  l’ammalato  non  ne  fu  am- 
mazzato. 

5.  Lo  stesso  Storcii  lo  prescrisse,  p.  e.,  ad 
un  fanciullo  di  sei  anni  : 


R.  Aquae  rubi  idaei  vncias  quatuor , 
Nitri  grana  decem, 

Mucilaginis  gummi  arabici  vnciam 
semis  , 

Syrupi  mororum  vnciam  imam. 

M.  Da  prendersi  a poco  a poco. 

ò.  Storch  , ( 1.  c.,  p.  ii.)  dice  : « Einsprit - 
zungen  vnd  Gurgelwasser  versclilimmern  die- 
ses Uebel , so  dass  oft  Delirien  und  Convul- 
si onen  folgen.»  E Schmidt  , (Le.),  non 
ammette  l’  uso  dei  collutorj. 

7.  Wendt  , op.  c. , p.  52—35.  L’ iniezione 
si  facon  mano  leggiera,  tenendo  inclinato 
in  avanti  il  corpo  del  fanciullo,  massime 
la  testa  , e per  mezzo  di  una  siringa  in- 
trodotta nell’angolo  della  bocca. 

8.  P.  e.  Una  mezza  dramma  od  una  dram- 
ma di  botare  in  una  libbra  di  infuso  di 
salvia. 

9.  Raulin  e Boucher,  ( Becueil  periodi- 
que  de  médecine , Voi  8 , p.  557.). 

10.  Currie  fa  fare  l’ infuso  da  principio 
con  un  grano  per  ogni  oncia  di  acqua. 
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pituita,  che  l’ammalato  corresse  pericolo  di  soffocazione,  si  dovrebbe 
aver  ricorso  all’emetico  i in  forma  liquida  2 * 4. 

C.  della  y.  La  scarlattina  gastrica  richiede  1’  emetico  , raccomandato  da 
scarlatt.  '\y1XHER1^G  , Huxam  , Cullen  , Clark  , Rush  , Stieglitz,  3 e da 
gaelica  ajjrj  ^ se  cjaj  pj  jm0  incominciare  della  malattia  vi  fu  grande 
prostrazione  di  forze , inquietudine  ed  ansietà  , e se  non  vi  sono 
mdizj  di  infiammazione  dei  visceri  addominali  o altre  controindica- 
zioni dei  vomitivi.  Per  lo  più  si  suol  ricorrere  alla  radice  di  ipe- 
cacuana e quando  siavi  dubbio,  si  anteporranno  all’emetico  i leg- 
gieri piaganti  *,  i quali,  per  verità,  spiegano  una  gran  virtù  sì  an- 
tiflogistica contro  la  risipola  infiammatoria  , come  evacuante  contro 
la  scarlattina  gastrica.  Noi  siamo  però  ben  lontani  dall’  avere  con 
Stieglitz  5 questi  rimedj  in  conto  di  rimedio  universale  di  questo 
esantema  6.  Molti  autori  insegnano  che  il  calomelano  è più  effi- 
cace d’ ogni  altro  rimedio,  massime  quando  havvi  complicazione 
verminosa7}  ma  in  una  malattia  febbrile,  che  è accompagnata,  d’altra 
parte,  da  irritazione  alle  fauci,  noi  ci  asteniamo  volentieri  dal  mer- 
curio. In  generale  ci  fa  gran  maraviglia  che  il  calomelano  abbia 
trovato  i suoi  lodatori  nella  cura  della  scarlattina  8 tra  gli  stessi 
medici  di  primo  ordine  9,  senza  negare  che  questo  rimedio  possa 
essere  talvolta  indicato  dalla  fortuita  complicazione  della  scarlattina, 
p.  e.  coll’encefalitidi , colle  bronchitidi  , ecc. 

C.  della  VI.  Noi  ci  facciamo  ad  indicare  la  cura  di  una  specie  di  scar- 

scarlatt.  lattina,  la  quale  delude  ogni  mezzo  finora  conosciuto  nell’arte10, 
nervosa 


1.  ÀLBERI  , in  : Salzburger  med.  chir.  Zei- 
tung,  i8i5,  iVo.  26  , p.  11. 

2.  VOGEL  , ì.  C.  , p.  42—52. 

5.  I.  o.  («  Man  manche  gleich  den  Anfang 
cin  Brechmittel  zu  geben  , das  man  in  abge- 
brochenen,  aber  scimeli  sich  folgenden  Gaben 
reicht . damit  es  nicht  zu  scimeli  ivirkt  » ). 

4.  Lodasi  anche  l’infuso  di  ipecacuana 
nella  scarlattina  (Hufelasd’s,  J ournal  der 
pr.  Heilkunde.  B.  43,  St.  3.  p.  73.  ).  L’autore 
però  è così  onesto  che  confessa  subito  di 
non  poter  appoggiare  la  sua  raccomanda- 
zione che  a tre  osservazioni. 

5.  Ecco  Io  sue  parole  : « Die  ausleerenden 
Mittel  kràftig  gereicht , sagen  dem  ersten 
Stadium  des  Scharlachs  zu  brechen  dessen 
gefahrdrohende  Kraft,  wenn  die  Krankheit 
unter  heftigen  Zufàllen  eìntritt , machen  mici 
erhalten  sie  moglichst  milcle  , und  sind  die 
einzigen  und  sehr  genugen  Mitici,  die  in- 
ner n Theilc  und  vorziiglich  den  Kopf  vor 
eìnem  bevorstehenden  Fallen  der  Krankheit 
ciuf  sie  zu  schiitzen.  » 

6.  Disse  benissimo  Kletten,  ( 1.  c.,  p.  i6 ): 

*<  Imperocché  concedendo  anche  che  la  feb- 

bre scarlattinosa  sia  veramente  quasi  sem- 


pre d’indole  stenìca  , non  si  può,  per 
verità, comprendere  perchè  debbano  tanto 
maravigliosamente  convenire  a questa  ma- 
lattia i medicamenti  evacuanti,  gli  emetici 
ed  i catartici  , se  non  vi  ha  nelle  prime 
vie  qualche  cosa  di  straniero  che  voglia 
essere  eliminato?  Cfr.  anche  Vogler  , An- 
tithesen  und  Erlàuterungen  zu  der  Schrìft  : 
Ver  such  einer  Priifung  und  Verbessenmg  der 
jetzt  gewòhnHchen  Behandlungsart  des  Sellar - 
lachfiebers  , von  Dr.  Joh.  Stieglitz,  Han- 
nover, 1807.  ( Hufelaisd’s  , Journal  der  pr, 
Heilk.  B.  35,  St.  12,  p.  I.  ).  / 

7.  Cappel  , 1.  c,  , p.  202,  266.  — Struve  , 
l e.,  p.  282.  — Kreysig  , 1.  c.  , p.  107.  — 
Vcd.  anche  Hcfeland^s,  Journal  der  pr. 
Heilkunde.  B i2,  St.  3. 

8.  « Den  dritten  Platz  als  Antiphlogisti- 
cum  nimmt  clas  Qnecksilber  ein  j es  ist 
unentbehrlich  in  alien  hòhern  Formen 
des  Scharlachs,  » ( Goedkn  , 1.  c.), 

9.  Hufkland  , (Journal  der  pr.  fleilkunde. 
B i2,  St.  2,  p.  86.  ).  — Wendt,  1.  c. 

10.  "Aber  gerade  hier  ( im  basar tigen  Schar- 
lach  ) , irò  die  Kunst  an  ih  rem  Or  te  ware  , 
sterben  die  Menschen  mit  und  alme  Aerzte  , 
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Intendiamo  di  far  parola  della  scarlattina  nervosa , malattia  pesti- 
lenziale , la  quale  nasce  ora  dalla  scarlattina  infiammatoria  o ga- 
strica trascurata  o mal  curata  , ora  si  manifesta  essa  stessa 
sul  bel  principio  1.  Nel  primo  caso  bisognerà  attenersi  alle  regole 
finora  indicate,  avendo  però  il  massimo  riguardo  allo  stato  delle 
forze.  Con  somma  cautela  quindi  si  prescriveranno  i salassi,  lodati  da 
Sydenham  e da  Grant,  dei  quali  però  Chomel,  Capped  e Kreysig 
dimostrarono  i tristi  effetti.  Lo  stesso  dicasi  , dietro  i precetti  di 
Fothergill  , degli  emetici.  Spiegatosi  una  volta  il  carattere  ner- 
voso , o manifestatosi  fin  dal  principio,  bisognerà,  secondo  il  con- 
siglio di  Huxham  , di  Fothergill,  di  Grant  e di  altri,  sostenere  le 
forze  vitali  con  rimedj  leggiermente  eccitanti  e promoventi  la  tra- 
spirazione 2.  Noveransi  fra  questi  il  liquor  di  acetato  di  ammoniaca , 
il  succinato  empireumatico  di  ammoniaca  3 , il  vino  antimoniale  di 
Huxiiam  4,  Tanra,  come  dicono,  canforata ecc.  A malattia  maggior- 


welcher  Scinda  sie  zugetkan  seyn  mogen.  i fee- 
der die  Balancierkiinste  des  Broivnianers  im 
Abvoagen  der  Reizmittel,  nodi  dar  Zweykùmpf 
des  Antiphlogistikers  mit  der  Materia  pee- 
eans  , leisteten  , nadi  meinen  Erfahrungen  , 
in  den  bosen  Epochen  der  Epidemie  irgend 
einen  sichtbaren  E/fect.  Die  Kranken  star  ben 
bei  jeder  Wendung  des  Arztes,und  wenn  einer 
hie  und  da  mit  dem  Leben  davon  kam , so 
tdieb  es  zweifelhaft  , wem  er  dasselbe  zu  dan- 
ken  habe.  Freilieh  glaube  idi  wohl  mit  Herrn 
StiEglitz,  dass  in  der  neuen  Zeit  die  liirn- 
loseJnwendung  erhitzender  Mittel  vielen  Mens- 
chen  das  Leben  gekostel  hat.  Dodi  gelang  es 
der  schw'àchenden  Kurmethode  audi  nielli  , 
wider  jene  bemerkte  Gestalt  der  Krankheit 
etwas  auszurichten , Sie  todtete  aucli  sdion  zu 
scimeli,  eha  es  nodi  einmal  der  Kunst  m'óglich 
war , ins  Zeug  zu  kommen.  » ( ReIl  , 1.  c.  , 
p.  165.  ). 

1. Non  so  se  meriti  maggior  basimo  Reich, 
che  dice,  ( 1.  c. , p.  185  ):  « Ini  Scharlach- 
fieber  kann  von  keiner  Bòsarligkeit  desselbcn 
die  Rede  seyn , und  eben  so  wenig  von  einem 
Frieselausschlage  oder  Frieselfieber  ; demi  was 
man  dafiir  ausgibt , ist  ein  erzwungenes  Fro- 
duct , eine  Erkilnstelung  des  leidigen  warmen. 
Verhaltens,  und  hat  bey  dem  blossen  kiihlen - 
den  Verlialten  nielli  das  allermindeste  zu  be- 
xleuten  j — oppure  Most  , che  ( l.  c. , Th.  2, 
p.  bl  ) loda  simili  fole  ! 

2.  « A cardial  alexipharmac , warm  regi- 
men has  been  found  by  experience  to  be  of 
the  most  use  in  such  cases.  » ( Fothergill  , 
1,  c. , p.  34i.).  E Johnstone  } (1.  c.  , in  .* 
Samml.  auserles.  Abhandl.  fiir  pract.  Aerzie): 
«<  Eine  (gelinde  Jusdiinslung  ist  die  einzige 
Art  von  Ausleerung  , die  bey  dieser  Krank- 
heit nillzlidi  oder  unsehddlich  ist  , und  die 


Mittel, welche  den  Patienten  bey  dieser  Krank- 
heit Fortheil  bringen , sind  alle  solche  Dili- 
ge , welche  Hire  Kì'àfte  zu  unlerstUtzen.  und 
dem  Fortgang  der  Faulniss  Einhalt  zu  thun 
vermogend  sind.  Hieher  gehoren  vornehmlich 
antis eptischen  Dcimpfe,  von  Essig  , Myrrhen 
und  Honig,  oder  der  sauere  Darnpf , der  aus 
dem  Kuchensalz  in  die  Hohe  steigt  , wenn 
man  Vilriolohl  darauf  giesst  : ferner  Gwgel- 
wasser  von  Essig  oder  Bosentinctur  mit  Salz- 
geist  ; Blansenpflaster , die  man  auf  den  Hals 
und  antler e Theile  leget;  Mixturen  , denen 
man  (lurch  cine  starke  dazugesetzte  Dosis  der 
Fieberrinde , eine  gelinde  schweisstreibende 
Kraft  gegeben  hat , eine  gate  antiseplische 
Di'cit  und  weinartige  sauere  Getrdnke.  >»  E Hu- 
feland  , Journal  der  pract.  Heilk.  B.  12.  St. 
2,  p,  86  ) «Der  Gebrauch  Jnfangs  gdinder 
und  dann  immer  starkerer  Beitzmittel , beson - 
ders  von  der  diaphorelischen  Art,  fortgeset- 
zlcs  gleicliformiges  warmes  Perhalten,  auch 
nach  den  Umstdnden  warme  Beider  , waren 
die  besten  Mittel.  » 

3.  P.  e.  per  un  picciolo  ammalato  di  quat- 
tro anni  : 

R.  Aq.  fior.  Sambuci  nigrae  ime.  quatuor, 
Spirita»  cornu  cervi  succinati  grana 
quindecim  , 

Syrupi  sambuci  uneiam  imam • 

51.  I)  S.  Se  ne  fa  prendere  ogni  ora  un 
piccolo  cueehrajo. 

4.  R.  Vini  tartratis  stibii  et  potassio 

(Pharmac.  castr,  RutheneJ  drach- 
mam  imam, 

Aquae  rosarum  t meias  quatuor  t 
Syrupi  Alkermes  uneiam  semis. 

M.  0. 

5.  R.  Emulsioni»  Amygdulinae  sacchaia* 

tae  unc\  sex, 


224  DELLA  SCARLATTINA 

mente  inoltrata,  massime  quando  havvi  cancrena  alle  fauci,  bisogna 
aver  ricorso  a dei  rimedj  più  efficaci , tra  i quali,  al  dire  di  Navier, 
Haen  , Plenciz  , Morton,  Fothergill,  Johnstone,  Huxham,  Cul- 
len, Clark,  Percival  , Wall,  ed  anche  secondo  l’esperienza  no- 
stra , occupa  il  primo  posto  la  corteccia  peruviana , in  forma  di  de- 
cotto saturo  , di  estratto  , e per  clistere.  Ci  fa  maraviglia  che 
Withering  e Currie  abbiano  detto  il  contrario.  A questa  tengon 
dietro  gli  acidi  che  si  amministrano  o colla  china  o con  un  veicolo 
mucillaginoso,  o d’altra  sorte.  W aldon  i servivasi  dell’  acido  car- 
bonico , Sims  del  solforico  2,  Dùrr  3 e Autenrieth  4 del  nitrico , 
WlLLAN  5,  StANGER  6,  BrAITHWAITE  7,  DuRR  8,  KoPP  9,  BrAUN  10  , 
dell’ acido  muriatico  ossigenato.  Noi  ci  siamo  per  lo  più  serviti 
della  tintura  aromatica  sulfurea , unita  al  decotto  di  china , al  quale 
rimedio  è pur  favorevole  Kearsley  ld.  Peart  12  nel  delirio  e nella 
tendenza  al  sopore  loda  il  carbonato  di  ammoniaca.  Finalmente  si 
può  prescrivere  il  vino  13  nelle  stesse  circostanze  nelle  quali  lo  si 
disse  indicato  nel  tifo  *,  locchè  pur  vale  dei  vescicanti , i quali  per 
altro  facilmente  danno  origine  ad  una  piaga  cancrenosa,  ma  che 
sono  però  utilissimi,  che  che  ne  dicano  Withering  e Cullen, 
quando  havvi  sopore,  dolore  alle  orecchie,  e polso  debole,  come 
avvertono  benissimo  Percival  , Navier  e Buchan  W Noi  non  ab- 
biamo mai  fatto  uso  dei  bagni  tiepidi  e delle  lozioni  fatte  sul  corpo 
con  acqua  calda  , come  consiglia  Reid  , nè  del  capsico  annuo  (pepe 
di  Gajenna)  proposto  da  Stphens  15 , e che  nell’ epidemia  descritta 


Mucilaginis  Rumini  arabici  ime.  semis , 
Camphorae  rasae  granimi  unum. 

4.  R.  Carbonata  potassae  scrupulitm  unum, 

Solve  in 

Tincturae  camphorae  (di  qual  farma- 
copea ? ) micia  una. 

R.  U.  succi  ci  tri, 

Tinctura  cinnamomi  ana  unciarn  unam . 

M.  Cap.  nell*  atto  dell’  effervescenza 
ogni  ora  o due  ore.  Se  insorge  diarrea  , 
l’Autore  vi  aggiunge  qualche  goccia  di 
laudano. 

2.  R.  Infusi  rosarurn  rubrarum  uncias 
septem , 

Acidi  sulphurici  diluti, 

Syrupi  rosarurn.  q.  s.  ad  gratum  sa- 
porem. 

5.  IIcfelakd’s,  Journal  der  pr.  Ileilkunde. 
B.  23.  Sù.  2. 

4.  Versuche.  lì  1.  p.  58J. 

6.  L.  c.  , p.  275. 

C Medical  and  physical  journal.  No.  62. 

7.  On  the  utility  of  oxygenate  muriatic  acid 
in  the  cure  of  scurita  fever.  ( Annuls  of  medi- 
cale for  Lite  year  } 1805  , p.  487.;. 


8.  Empio i di  lucide  murialique  oxygénè 
contre  la  fièvre  scaldatine.  (In  : Annales  de 
la  sociétè  de  mèdecine  de  Montpellier.  T.  17, 
p.  250.  ).  Observations  relatives  à lusage  in- 
terne ou  externe  de  lucide  muria tigne  oxygé- 
né  dans  la  fièvre  scar  latine.  ( Ivi  , T.  23  , 
p.  j9i.  ;. 

9.  1.  c. 

10.  Ueber  das  Chlorin  IVasser  ("acqua  ossi- 
muriatica; als  Helmittel , besonders  im  Sellar - 
tachfieber.  (IIufelam/s,  Journal  derpr.  Heilk # 
B.  36.  St.  5 , p.  53.  ). 

11.  Gentleman's  magazin.  Voi.  59,  p.  522. 

12.  Lo  prescrisse  in  questa  forma: 

R.  Alcali  volatilis  sicci  drachm,  imam : 

Solve  in  aquae  fontis  unciis  quinque. 

Se  ne  prendono  ogni  2,5,4  ore  due 
Cuechiaj  da  tè. 

15.  Nell’  epidemia  descritta  da  Coldex 
(1.  c,)  giovavano  moltissimo  il  vino  di  Ma- 
dera e la  radice  di  serpen taria. 

14.  Mèdecine  dvmesiique  , p.  275. 

13.  R.  Capsici  ( small  red  pepper,  or  three 
of  the  common  cayenne  pepper  ) quantum 
duobus  cochlcanbus  ordinariis  capiatur. 


\ 
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da  Giovanni  Collins  1 superò  in  efficacia  la  slessa  corteccia  peru- 
viana } o di  quella  specie  di  terra  assorbente , o creta , della  quale 
fa  grandissimo  elogio  Chiaramonte  2,  sostanze  tutte  che,  considerale 
<i  priori , sembrano  non  doversi  rigettare  5 — oppure  del  muriate 
di  mercurio , che  si  amministrava  una  volta  3,  e del  quale  più  non 
parlano  i moderni } o della  mirra  sciolta  nell’  aceto , e amministrala 
nel  decotto  di  orzo,  che  fu  lodata  da  Kearsly  oppure  della  in- 
dice e dei  fiori  di  arnica  montana  5,  o finalmente  delle  foglie  di 
digitale  purpurea  6.  — Per  combattere  la  cancrena  delle  fauci 
vengono  raccomandati  i collator j fatti  con  infusione  acidulata  di 
j'ose  rosse7 , con  decotto  di  campeggio  8 , di  corteccia  di  quercia® , 
di  radice  di  contraj er va  10 , con  alcool  canforato  11 , con  semplice 
alcool  misto  ad  acqua  e con  tintura  di  mirra  in  vece  dei 
quali  rimedi  noi  non  ci  servimmo  che  del  decotto  di  china  con 
acido  muriatico  i4.  Giova  pure,  secondo  il  consiglio  di  Van-Swie- 
ten  15  e Borsieri  *6,  applicare  sulle  parti  cancrenose  delle  fauci  del 


Mut'Iatis  sodae  cochlearia  duo  parva 
theana. 

Contunde  invicem  in  massaia,  et  adde 
aquae  ebullientis  pintam  dimidiam. 

Liquor  frigefactus,  coletur  et  addatur 
aceti  acerrimi  pinta  dimidia. 

L’adulto  ne  prenderà  ogni  mezz’ora 
un  cucchiajo  da  tavola;  per  i fanciulli  se 
ne  diminuisce  la  quantità  in  proporzione 
dell’età  loro.  Preso  questo  rimedio,  si 
manifesta  una  reazione  quasi  convulsiva 
dello  stomaco  e dell’  esofago  , con  senso  di 
aumentato  calore  alle  fauci  e nel  cavo  della 
Locca,  ma  ben  presto  tutti  i sintomi  si 
calmano,  ed  un  calore  equabile  si  spande 
su  tutto  il  corpo. 

1.  Medical  communications.  Voi.  2,  p.  572. 

2.  Osservazioni  del  contagioso  mal  di 
Canna,  Napoli,  1637. 

3.  Hcxhàm  , 1.  c. , P.  Ill  , p.  US,  — Bay- 
lev,  in  : Richter’s  , chirurcjischer  Biblio • 
thek.  B,  o,  p.  737. 

4.  1.  C.  , p.  5oo. 

5.  Gaeden  , 1.  c.  f Offriamo  al  disprezzo 
universale  la  seguente  formola  di  questo 
autore  : 

« tt  Radicis  arnicae  unciam  imam , fio* 
rum  arnicae  unciam  sem  s , 

Fiat  decoetum  aquosum  ad  colaturam 
anciarum  octo. 

Extracti  arnicae  drachmam  semis , 

Liqnoris  cornu  cervi  succinati  unciam 
semis  ad  drachmas  sex.  IVI.  D.  S. 
Kìndeni  stiindlic  1—2  Theelóflel  ( eran  tru- 
cidati  prima  di  consumar  la  mistura  ) , 
Erwachsencn  1— 2 Essloffel  voli  Clic  Dio  per- 
doni loro;. 

6.  P ri:  le  eh,  1.  c. , p.  ii3.  --  Brauiwa!  ir  , 


in  .•  Philosoplx . Maqazìn  T.  18  , p.  227.  — * 
Most  , op.  c.,  Th.  2.,  p.  116.  « Die  Digitalis 
gab  ich  demselben  deswegen  , iveil  zie  1.  deh 
Plus  langsam  macht,  2.  weil  sie  nacti  den 
Erfahrungen  des  ltalieners  Rasoiu  , in  Mat- 
land  ein  Jntiphlogisticum  ist , ivelches  ìhm 
selbst  in  Pneumonien  statt  des  Aderlasses 
diente  j 3.  weil  ich  hier  die  Idee  von  Entziin - 
dung  imm.er  festhielt , den  Kranken  uber  durch 
B lutentziehungen  nicht  schwaehen  wollte.  » 
(Buon  Dio  qual  serie  di  indicazioni!) 

7.  Binns  , sic  praescribit : 

R.  Infusi  rosarum  libram  imam, 

Acidi  muriatici  di  luti  scrupulwn 
unum, 

Mellis  rosarum  unciam  imam. 

S.  Buvns. 

R.  Ligni  campechensis  unciam  unam. 

Coq.  ad  colaturam  librae  unius . 

9.  Binn  , 1.  c. 

10.  Fothergill,  1.  c. , p.  64. 

11.  Navier  prescriveva  dei  gargarismi  di 
aceto  , acqua,  mele  e spirito  di  vino  can- 
forato. 

12.  Si ms  , 1.  c. 

13.  Medici  della  Svezia  : 

R.  Infusi  foliorum  salvia  e libram  unam, 

Tincturae  myrrbae  drachmam  imam  , 

Mellis  rosarum  unciam  unum. 

M. 

14.  R.  Decocli  corticis  cinchonae  libram 

unam. 

Acidi  muriatici  di  luti  scncpuliim 
unum, 

Mellis  rosarum  unciam  unam. 

M. 

15.  Comment.  T.  II.  §.  Rn, 

16.  1.  C.  $.  413. 
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mèle  con  acido  muriatico , o della  tintura  di  mirra 9 finché  cada 
l’escara,  nel  qual  caso  bisognerà  aver  di  nuovo  ricorso  agli  am- 
mollienti. Non  sappiamo  quanto  valgano  i suffumigi  di  acido  ni- 
trico 4 5,  di  acqua  mista  a carbonato  di  ammoniaca  2,  e di  aceto 

semplice  3 o canforato  4 o con  mirra  5 , giacché  non  abbiamo 

fatto  alcun’  esperienza  in  proposito  \ ciò  che  dobbiamo  pure  con- 
fessare riguardo  al  caustico  6.  Ci  sembra  almeno  che  si  debbano 
rarissime  volte  praticare  sui  fanciulli  le  scarificazioni  della  piaga 
cancrenosa  delle  fauci,  che  furono  talvolta  con  vantaggio  7 e tall’aL 

tra  con  danno  8 eseguite.  Se  si  gonfiano  le  glandule  si  potranno 

ungere  con  sapone  ammoniacale  o con  unguento  di  altea  con  un-, 
guento  di  ossido  di  mercurio  cinereo.  11  regime  dietetico  sarà  come 
nel  tifo  9. 

C.  della  VII.  Finché  osservami  tracce  di  desquamazione  dovrà  il  con  va-, 
convalesc. lescente  astenersi  dall’uscire  di  casa,  ma  si  avvezzerà  a poco  a poco, 
e delle  all’aria  libera.  Onde  affrettare  il  lavoro  della  desquamazione  e cor-ì 
roborare  la  pelle,  Odier  consiglia  di  lavare  tutto  il  corpo  con  vino 
rosso , sapone  ed  acqua  calda  } ma  vuole  che  lo  si  faccia  cauta- 
mente e presto,  e che  subito  dopo  si  asciughi  l’ammalato  con  panno- 
lini caldi  10.  Il  vitto  sarà  modico  e 1’  animo  tranquillo.  Se  il  ventre 
è naturalmente  pigro  o non  ritorna  il  sonno  coll’ appetito,  bisogna 
come  fanno  Sydenham,  Hamilton  e Blan'11,  prescrivere  dei  leggieri 
purganti^  dopo  i quali  sarà  bene  che  i più  deboli  prendano  dell’zVz- 
fuso  freddo  di  china  con  latte.  Bisogna  poi  prestare  la  più  grande 
attenzione  alla  secrezione  delf  orina  , che  bisognerà  eccitare  , ove 
si  mostri  scarsa  , col  decotto  di  radice  di  ononide  spinosa  o colle 
foglie  di  digitale  purpurea  , o col  carbonato  di  potassa  12.  La  cura 
deli’anassarca  verrà  insegnata  a suo  luogo  13:  diremo  intanto  che  ad 
impedirla  Lent  in  14  consigliò  i bagni  tiepidi.  La  parotide  e lo  sto- 
macace  si  combattono  felicemente  al  loro  primo  apparire  tenendo  del- 
l’acqua fredda  o del  ghiaccio  in  bocca,  e rinnovandola  spessissimo. 
Le  altre  conseguenze  della  scarlattina  si  curano  dietro  le  regole  che 
faremo  conoscere  a tempo  opportuno. 


conse- 

guenze 


4.  Willàn,  1.  c. , p,  281.  Sostiene  che  tali 
suffumigi  si  oppongono  non  solo  alla  can- 
crena delle  fauci , ma  anche  alla  propa- 
gazione del  contagio, 

2.  Borsieri,  1.  C.,  § 417. 

5.  Friese  in  Willan,  1.  e.,  p.  28r. 

4.  BORSl ERI  , 1.  C. , p.  281 . 

5.  Wall,  Johnstone  , Rush  Gregory  , 
11.  cc, 

6.  GendroNj  1.  c.  , ( « La  cautèrìsalion  des 

amygdales  , par  le  nitrate  il’ argent  fondu  , a 

donne  d' heureux  résidtats.  » ) 


7.  Borsi eri  , l.  c.  , §.  4iS, 

8.  Lieutaub. , precis  de  médecine.  T.  2, 
p.  521. 

3.  V.  il  Capo  del  Tifo.  V.  I.  P.  1. 

10.  Op.  c.  , p.  ih. 

11.  Well  , 1.  c. , insegna  che  coi  purga- 
tivi si  previene  1’  idrope. 

12.  Withering,  1.  c. , p.  83,  ne  ammini- 
stra pochi  grani  colle  bevande. 

15.  V.  il  trattato  relativo. 

14.  Memorabilia. 
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l VII. 


Definizione.  Storia. 


I.  Il  morbillo 1 2 *  4 è un  esantema,  l'efflorescenza  del  quale  è pre-Definizion© 
ceduta  da  insolita  irritabilità  , da  sintomi  catarrali  e da  febbre , ed 
avviene  verso  la  quarta  giornata  di  malattia  sotto  forma  di  punti 

rossi  prominenti,  e che  termina  nell’ottavo  giorno  spesso  con  desqua- 
mazione forforacea  con  pericolo  massime  di  consecutiva  tisi  pol- 
monare e di  oftalmia. 

II.  G.  H.  Welsch  2,  Manardi  3,  Fernelio  Truconi  5 6 , Sen-  Storia 
nert  G,  Wedel  7,  Salmasio  8,  Hannius  9 e Triller  i0,  sostennero 

che  gli  antichi  conobbero  il  morbillo  sotto  i nomi  di  esantemi , ec- 
chimomi , ecfimati , eczemi  eoe.  Ma  dalle  dotte  ricerche  di  Gruner  11 
risulta  che  questa  malattia  apparve  in  Europa  insieme  col  vajuolo, 

( dal  quale  credevasi  che  non  differisse  che  pel  solo  grado  12  ). 

Cecche  se  ne  dica  43  adunque,  l’antichità  del  morbillo  non  eccede 
P epoca  degli  Arabi i4.  Ma  le  genuine  descrizioni  del  morbillo,  mas- 


1.  Etimologi  Minimus  morbus.  (Gangius, 
glossar,  med.  et  infimae  latinitatis.  Voc. 
morbillius,  p.  674).  (Sinon.Febris  morbillosa, 
morbi UusTed. Maseru. Kinder  flecken,  Rotheln. 
Belg.  Mazelen.  Dan.  Maeslinger , Meslinger, 
Kraegde,  Kregde.  Sved  Messling,  Massllng . 
Irland .Mislingasolt,  Mislingar.  Ingl.  Measles, 
TJirles.  Frano.  Bovgeoles , Millets , S emuspien, 
Senipien.  Dal.  Morbiglione,  Morviglione,  Caz- 
zo li  > Ferza.  , Rosacei.  Spagn.  Sarampion. 
Portug.  Sarampao , Sarampelo  , Sarampo. 
Polacco  Odra.  Arab,  El  Haspa. 

2.  Curat.  Propr.  Dec.  Ill,  cur.  V,  p.  i56‘. 

5.  Epist,  med.  VII,  p.  J57. 

4.  De  absc.  rerum  caussis.  II,  42. 

5.  Tract,  de  variolis  et  morbilis,  p.  232. 

6.  De  febr.  IV,  42,  p.  SiO. 

7.  Diss.  de  morbo  phoeniceo  Hippocratis, 
Jen.  4702. 

8.  De  ann.  eli  mat,  p.  720. 

9.  Variol.  antquit.  cap.  I,  §— 16. 

10.  In  una  lettera  netlJ  opera  di  Hahm  , 
sul  carbonchio  pestìi.,  p.  4. 

11.  Yariolarura  antiquitates  ab  Arabibns 


solum  repetendae.  §*  7— 14,  i7. 

12.  Rhazes,  (De  variolis  et  morbillis  in 
continent.  Lib,  XVIII,  c.  8,  interprete  Fe- 
ragio,  Judaeo,  i486),  Omnibono  , (De  arte 
medica  infantum.  Lib.  IV,  cap.  22,  p.  185  ), 
Faventino.  ( Empirica  de  variolis  et  mor- 
billis, c,  22,  p.  587.),  Fuchs,  ( Insti tut. 
medicae.  Lib.  Ill,  sect.  I,  p.440.  ),  Fonteno, 
(Comment,  in  Sebastiano  Austiuo  de  pue- 
rorum  morbis.  Cap.  L.,  p.  5i8.  )e  Ettmul- 
ler  , ( Doctrina  practica.  Lib.  I,  cap.  i5, 
p.  569- ). 

15.  Gregor  Ueberlacher,  iiber  die  Grund~ 
losigkeit  der  ersten  Sshilderung  der  Rotheln 
von  den  Arabcrn,  ìEìen,  i603. 

44.  Descrissero  meglio  d’ ogni  altro  il 
morbillo:  Avicenna,  (Can.  IV,  Fen.  I. 
Tract.  4,  c.  9,  p.  74.  ),  Rhazes  , (de  vario- 
lis et  morbillis,  cap.  44,  p.  i9S.  ed.  Mann, 
ediz.  J.  C.  Ringebroig,  Goett.,  i817)  e Aven- 
zoer  , (Rectifìcat.  medicat.  et  regim.  L.  II, 
Tr.  VII.  c.  2 , p.  50,  b.  ex  interpret.  Mag. 
Paravic.  ) , sebbene  non  P abbiano  abba- 
stanza distinto. 
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sìme  epidemico  ( indicato  spesso  coi  nomi  di  blactie  4,  di  rosolìa  2 , 
di  rubeole , devonsi  principalmente  a Cr.  Fed.  Garmann  3 , Mor- 
ton4, Gio.  Francesco  de  Frankenau  5,  P.  Rommel6,  Sydenham7, 
Huxham  8,  F.  Hoffmann  9,  Giangiacomo  Schherbach  40 , G.  T. 
Rau  41,  Eller42,  Malouin  43,  Tkougtiis  44 , G.  Fr.  G.  Grimm  4&, 
Watson  46,  Rosenstein  47,  Oetinger  48  , Duboscq  de  la  Roberdiè- 
re  49 , Home  20 , Lorry  21,  A.  B.  Ranoe22>  Go.  Gugl.  Guilbrand  23 , 
Keller  24  Ziegler  25  , Rahn  26  , Behn  27  , G.  G.  Hufeland  28  , 
DilRR  29 , Koch  30 , CoNSBRUCII  31  , A.  DE  CaRENO32,  G.  MaCGRE- 


1.  Nelle  opere  di  MàsErìowaih.,  s.  Ebreo 
(Vedi  Rhas.,  Contin.  L.  XV11L  8,  p.  280.), 
leggonsi  blactiae  seu  morbilli. 

2.  Sauvage,  nosol.  metood.  P,  II,  p.  583. 

5.  De  singularibus  quibusdam  in  variolis 
et  morbilis  epidemicis;  cuoi  observat.  Lew- 
tilii,  (Misceli,  acad.  nat.  curios.,  dec.  I,  a. 

5,  1 672  , p.  578,  a.  4 et  6.  1675,  et  1674,  p.  502; 
dee.  Ili  , a,  5 et  6 , i697  et  1698.  Append., 
p.  127  J. 

4.  Pyretologia  et  appendix.  ( Epidemia 
Lcndinensis,  a.  1672 ). 

6.  Dyssen feria  com  morbillis  et  convul- 
sionibus  (in  puero  ) lethal  is.  (Mis.  acad. 
nat.  cur.  dec.,  II  , a.  6 , 1687  , p.  i75.  );  e : 
De  morbillis  epidemicis  cum  tussi  et  diar- 
rhoea. ( Ivi.  dec.  Ili,  a.  5.  1696  e 1696,  p.  105  ). 

6.  De  morbillis  epidemicis  , eorumque 
symptomatibus , causis  et  cura.  ( Ivi.  Dee. 
Ili,  a.  4,  1696,  p.  21.  ). 

7.  Ohs.  med.  sect.  IV,  cap.  6. 

8.  Opp.  T,  I. 

9.  Opp.  Voi.  IV. 

10.  Morbillorum  constitutio  epidemica 
anno  1759.  ( Acta  academiae  nat.  cur*,  Voi. 

6,  p.  2i6.  ). 

11.  Disforia  febris  morbillosae  , a i75i , a 
mense  Jan uario  ad  mensem  Junium  usque, 
in  agro  Geislingensi  vicinisque  locis  epi- 
demice  grassantis.  (Ivi,  Voi.  io,  p.  i64.  ). 

12.  De  cognosoendis  et  curandis  morbis 
(Vi  è descritta  l’epidemia  di  Berlino  del 
1761). 

15.  Hisloire  de  la  sociétè  Roy.  des  sciences , 
1749. 

14.  On  the  anomalous  malignant  measles  in 
the  western  parts  of  England,  Lond.,  1760. 

16.  Ili  storia  morbillorum  Isenaei  et  in 
vicino  agro,  anno  i762 , maligne  grassan- 
tium.  (Nova  acla  acad.  nat.  curios.,  T.  5. 
Append.  , p.  i83.  ). 

16.  Account  of  the  putrid  measles  , as  they 
were  observed  at  London  in  the  years  1762 


and  1768.  ( Medic . observ.  by  a soc,  of  physic, 
in  Lond.  Voi.  4,  p 152.). 

17.  Abhandlung  von  den  Masern.  A.  d. 
Schwed.  1765.  E : Anweisung  zar  Kenntniss 
und  Cur  dor  Kinder kranlcheiten.  A.  d.  Sch- 
wed.  von  A.  Murray,  Gott.,  1783,  p.  296—528. 

18.  De  epidemia  rubeolosa  Kircho-Tec- 
censi,  Tubing.,  1768. 

19.  Recherches  rur  la  rougeole.  Paris  et 
Strasbourg  , 1776. 

20.  Klinische  Versuche  , p.  102. 

21.  In  : Mémoires  de  la  soc.  de  mèdeeme 
ad  ann.  1776. 

22.  Symbola  ad  historiam  morbillorum, 
epidemice  anno  1781  grassantium.  (Acta 
Reg.  Soc.  med.  Ilavniensis,  Voi.  1,  p.  206  ). 

23.  Ad  epidemiam  morbillosam  Havniae 
circa  primum  anni  i78i,  quadrantem  gras- 
santem  annotata  medico  practica.  Ivi,  Voi.  ì, 
p.  305. 

24.  De  diagnosi  febrium  exanthematica- 
rum  simulque  historia  epidemiae  morbil- 
losae ann.  1785.  Erlang.,  1784. 

26.  Beobachtungen  aus  der  Arzney-lfissen- 
schaft , Chirurgie  und  gerichilichen  Arzney- 
kunde,  Leipzig  i787. 

26.  Adversaria  medico-practica.  Voi.  I, 
p.  689. 

27.  Diss.  meletemata  quaedam  de  morbil- 
lis et  epidemia  morbillosa  Jenensi.  Jenae. 

28.  Bemerhungen  tiber  Masern.  {Journal  der 
pr.  Heilk.  B.  2.  p.  440.  ). 

29.  Skizzirter  Entwurf  cinerMasernepidemie. 
(Ivi.  B.  9.  St.  4,  p.  1 1 6. ). 

50.  Diss.  observation's  quaedam  circa  epi- 
demiam  hujus  anni  morbillosam  Erfordiae 
grassanfem,  Erford.  T96. 

31.  Masernepidemie.  ( Hi  felaud’s  , Journal 
der  pract.  Jleilkunde.  B.  i5.  St.  5 , p.  36.  ). 

52.  Brevis  morbillorum  descriplio,  Vin- 
dobonaehyeme  anni  MDCCXC1X  grassan- 
tium. in  : Bbeka  , Sylloge  opusculorum  , 
selectorum  ad  praxin  praecipue  medicam 
speclanfium,  Ticini,  t799.  Voi.  IV,  p.  i73. 
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con  1 , G.  M.  B.  Lefort  * , le  Roux  3 , Giac.  Schaeffer  4 , 
Gampaignac  e Themmen  5,  Montfalcon  Serro  7,  G.  Meier8, 
Bourgeois9,  Speranza10,  Velsen  11 , Sibergundi  A compiere 
la  letteratura  del  morbillo  bisogna  pure  tener  conto  degli  scrittori 
dei  tempi  più  remoti  13,e  di  coloro  che  trattarono  del  morbillo  e 
del  vai  uolo  insieme  14 , degli  autori  di  dissertazioni  inaugurali  sul 


1.  Report  of  the  principal  natural  diseases 
that  have  prevailed  amongst  the  children  of 
the  Rog  , miiitairy  asylum  at  Chelsea,  from 
ist  first  establishment  in  1804  , to  the  first  of 
January,  1814,,  including  a period  of  ten 
years , with  some  remarks  thereon,  ( Med, 
chir.  Transact.  Voi  3 , p 453.  ). 

2.  Traiti  sur  la  rougeole,  Paris,  i807. 

o.  Traiti  sur  la  rougeole.  Paris  et  Stras- 
bourg , ! 807 . 

4,  Vedi:  Hofeland’s,  iourn.  cler  pr.  Heil- 
kunde.  B.  55,  St.  2,  p.  50.  ('Epidemia  a.  is  10 
Ratisbonae  observata  ) : ivi.  B.  45,  St.  4, 
p.  48.  (Epidemia  del  i8i4)  e:  B.  33,  St.  6. 
(Epidemia  del  4821—1822.), 

3.  « V ipidimie  de  rougeole , qui  exerqa 
ses  ravages  à Vhopital  des  enfans  en  1809  , 
trouva  un  his  tor  ien  exact  dans  M.  Campagnac. 
Celle  qui  regna  à Groningue  en  1816  a iti  bien 
diorite  par  M.  Themmeh  » Moro  falcon  , l. 
da  citarsi. 

6.  Dictionnaire  des  sciences  midicales, 
T.  49  . p.  125. 

7.  Eine  Masernepidemie  in  den  Monathen 
April  bis  August,  1822  zu  Crossai  beobachtet. 
(Uufeland’s  , Journal  der  pr.  Heilk.  B.  Gì, 
St.  3.  ). 

8.  Pie  Masernepidemie  im  Jahre  1825.  in 
Karlsruhe.  (Annalen  fiir  die  gesammte  Heil- 
kunde  , miter  der  Redaction  der  Mitglieder  der 
Grossherzoglich  Badischem  Sanitcits- Commis- 
sion. Jahrgang  2.  Heft.  I , p.  9.  ). 

9.  Quelques  recherches  sur  la  nature  , le 
siègc  et  le  traitement  de  la  rougeole.  (Journal 
géniral  de  midecine  franqaise  et  itrangère.  T. 
221.  de  la  2e  serie.  Janvier , i825.  ). 

10.  Storia  del  morbillo  epidemico  della  pro- 
vincia di  Mantova  nell' anno  1822.  Parma,  1824. 

11.  Mittheilungen  vermischten  lnhalts.  l, 
Maseru  (Archiv  der  medizinischen  Erfahrung. 
1823.  November  , Dezember , p.  445. 

12.  Bemerkungen  ilber  die  Maserepklemie 
des  Jahrs  1824  urici  1823,  nebst  einem  Anhange , 
die  hautige  Bràune  betreffencL  (Harless,  Neue 
Jahrbiìcher  der  teutschen  Medie,  und  Chirurg. 
Zweiter  Supplement- Band.  1827  , p.  1.). 

13.  Franciscus  Alphani  opus  de  pestilen- 
ti» — yariolis  et  morbillis.  Neap.,  1377.  4. 


14.  Nicol.  Massa,  de  febre  pesti  leu  tial  i , 
morbillis,  variolis.  etc.  Venet 1340.  — ànt. 
Porti,  de  peste,  variolis  et  morbilis.  Venet., 
1380.  — Queccius,  diss.  de  variolis,  mor- 
billis. v.  diss.  Basil.  V.  — Bockel,  diss,  de 
variolis  et  morbillis.  Ilelmst. , i59i.  — Ro- 
witz,  diss.de  variolis  et  morbillis.  Wilteb., 
1395.  — S citato , diss.  de  variolis  et  mor- 
billis. Ibid.,  1395.  — Marc.  Donatus,  tracta- 
tes de  variolis  et  morbillis.  Mat.,  1397.  — 
J.  Tiiom  Minadoi,  de  variolis  et  morbillis. 
Patav.,1605. — Hor.  Augenius,  de  curatione 
variolarum  et  morbillorum.  Venet.  , i603. 
Fol.  — Sgotus,  diss.  de  variolis  et  morbil- 
lis. Ilelmst.,  1606.  — Erbinaei,  diss.  de  va- 
rious et  morbillis.  Basil.,  i608.  — Dippold, 
diss.  de  variolis  et  morbillis.  Giess.,  1609. — 
Waldung,  diss.  de  variolis,  morbillis, etc. 
Ilelmst.,  :609.  — Luchtenius  , diss.  de  va- 
riolis et  morbillis.  Ilelmst.,  1612.  — Heuiv 
ni us , de  variolarum  et  morbillorum  causa 
et  curatione.  Lugd.  Batav.,  1612,  4.  — IIoe- 
vell  , diss.  de  variolis  et  morbillis.  — Co- 
MENztus,  diss.  de  variolis  et  morbiilis.  Basii., 
1613.  — Kittelius  , de  variolis  et  morbil- 
lis. Basii. , i6i6.  — Horst,  Bcricht  von  Kin- 
derblattern  und  Maseru.  Giess.  , 162i,  8,  — 
Dav.  Lipskjs  , Bericht  von  cleri  Kinderblat- 
tern  und  Maseru.  Erf.,  1621.  — Fabricius  , 
diss.  de  variolis  et  morbillis.  ltostoch.  , 
1628.  — Sennertus,  diss.  XIII  de  variolis, etc. 
Wittcb.  , 1628  — Pelzhofer,  diss.  de  va- 
riolis et  morbillis,  Ivi,  1629.  — Vari,  diss. 
de  variolis  et  morbillis.  Jenae  , 1629.  — ■ 
SiGLicius,d iss.  rie  variolis  et  morbillis.  Lips., 
1650.  — Guil, Arthusius  , de  variolis  et  mor- 
billis. Argent.,  1630, 4.  — Paoli,  diss.  de  vario- 
lis et  morbillis  Ivi,  1633.— Stockmann,  diss.  do 
variolis  et  morbillis,  Rostoch,  1639.  — Conr. 
a Somern  j de  variolis  et  morbillis,  Bor- 
ri raci  i64i.  — Conring,  diss.  de  variolis  et 
morbillis,  Ilelmst.  1641.  — ■ Sebitz  , diss.  de 
variolis  et  morbillis,  Argent.  i642. — Sciiel- 
hammer,  diss,  de  various  et  morbillis,  Jenae, 
1645,  i647.  — Lokemann,  diss.  de  variolis  et 
morbillis,  Lugd.  Batav.,  i647.  — Banzer  , 
diss.  de  variolis  et  morbillis.  Witteb.,  1649. 
— Guil.  Dwinnus,  van  de  Kinder poken  en 
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morbillo  in  ispeeie  e dei  trattati  contenuti  ne’compendj  di  me- 
dicina pratica5,  non  che  nelle  opere  delle  malattie  della  pelle  in 
^onerale 

O 

§ Vili. 

Sintomi.  Necroscopici. 


Morbillo 

mite 


i.  li 

animo  4, 


morbillo 
anoressia } 


mite  incomincia  con  un*  insolita  irritabilità  di 
tosse  secca^  che  invade  per  insulti  5 , raucedine, 


Maseru,  JBriel.  16SI.  — Moebids,  diss.  de 
variolis  et  morbillis,  Jen.  1632.  — Sallin  , 
diss.  de  variolis  et  morbillis,  Parisiis, i635, 
4.  — Tetrodius  , diss.  de  variolis  et  mor- 
billis, Lugd.  Batav.,  i654.  — Jo.  Cuicot, 
epistolae  et  dissertationes  de  variolarum 
et  morbillorum  ortu  , causis  et  curatione, 
Paris.,  1636,  4.  — Pfitzer,  diss.  de  variolis 
et  morbillis,  Argent.,  1660.  — Schenk  . diss. 
methodus  morbillorum  et  variolarum  co- 
gnoscitiva,  et  curativa,  Jenae,  i664.  — Mei- 
bom, diss.  de  variolis  et  morbillis,  Helmst. 
1676.  — VVedel  , diss.  de  variolis  et  mor- 
blllis,  Jenae,  1678.  — Waldschmid  , diss.  de 
febribus— variolis  et  morbillis,  Marb.,4679. 
— Zollikofer,  diss.  de  variolis  et  morbil- 
lis, Basii.,  1682.,—  Domikgo  y Ramoin  , diss. 
de  variolis  et  morbillis , Valent.,  i683.  — 
F.  Loew,  diss.  de  variolis  et  morbillis 
JNorimberg.,  1699,  4.  — Leo,  partus  medicus 
multo  labore  a Leone  editus,  seu  tracta- 
tus  novissimus  de  variolis  et  morbillis, 
Norimb.,  4699,  4.  — Anton.  Sidobre  , diss. 
de  variolis  et  morbillis,  Lyon,  4699  , 42.  — 
Stahl  , diss.  de  variolis  et  morbillis  , Hai., 
i709.  — Joh.  Baggaert  , over  de  Kinderpo- 
cken  en  masseteri.  Jmst .,  1740.  — Mangold  , 
diss.  de  variolis  et  morbillis,  Rintel.,  i7ió.— 
Fuller,  on  eruptive  fevers , especially  the 
measles  and  smallpox,  Loud-,  1730.  — Mayer, 
de  Mayersbach  , diss.  de  variolis  et  mor- 
billis, Pragae,  1750.  — Phil,  de  Violante, 
de  variolis  et  morbillis  , Dresd.,  1750.  — 
Douet  , traité  des  fièvers  malignes  , la  rou- 
geole  et  de  la  petite  verole,  Paris,  1735,  i2.-t- 
Jo.  Gotter.  de  Hahn,  morbilli  variolarum 
vindices,  Uratisl.,  1753  , 4.  — Go^tard,  du 
traitement  et  de  Vexstinction  de  la  variole  et 
de  la  rougcole,  ecc. , Paris,  4768.,*  et  in  : 
Journal  de  médecine,  T.  VII / , p.  538.  — J. 
J.  Mendret  , avis  aux  mères  sur  la  petite 
vérole  et  la  rouyeole  , Lyon  , 1770.  — Saal- 
mann  , descriptio  variolarum  et  morbillo- 
rum,  Munster.,  1790. 

».  Lange,  diss.  de  morbillis  pathologiae 
animatae  specimine,  Lips.  1660.  — Langiu?, 


diss.  de  morbillis.  Append,  ad  misceli,  cur. 
med.,  Lips.,  4666,  4.  — Rahn,  diss.  de  mor- 
billis. Altdorf.,  i682.  — Ckausius,  diss.  de 
morbillis  , Jen.,  1687.  — Mappcs  , diss.  de 
morbillis.  Argent.,  1688.  — Fasch,  diss.  de 
morbillis  , Jen.,  1689.  — Eyselius,  diss.  de 
morbillis,  Erf.,  i697.  — Kulmius  , diss.  de 
morbillis,  Lugd.  Bat.,  1702.  — BECLER,diss. 
de  morbillis",  Argent.,  1720.  — Lischwitz  . 
diss.  de  morbillis,  Lips.,  4729.  — Hilscher, 
diss.  de  morbillis  , Jenae,  1759.  Petrie  , 
diss.  de  morbillis  , Edinb,,  4730.  — Schef- 
felius  , diss.  de  morbillis  , Lugd.  Batav., 
4753.  — Matthieu,  diss.  de  febre  maligna 
morbillosa  , Argentor , 4768.  — Sigward  , 
diss.  de  me  ipso  olim  morbilloso,  Tub., 
4768.  — Bernstein  , diss.  de  morbillis,  Hai., 
1770.  — - Rottboel,  diss.  de  morbillis.  Hafn., 
1772.  — LEiTHNER,diss.  demorbìllis,  Vienn., 
1783.  — Kassewit  diss.  de  morbillis,  Pragae, 
4785.  — Lewis,  diss.  de  morbillis,  Lugd. 
Batav.,  1786.  — Roberts  , diss.  spicilegium 
de  morbillis  , Edinb.,  i786.  Smith,  diss. 
de  morbillis,  ivi,  4787,  — Whitelaw  diss., 
de  rubeola,  Edinb.,  1786.  — Hinze  , diss.  de 
morbillis.  Helmstadii,  4788.  — Van  der 
Belen  , diss.  de  morbillis,  Lovan.,  4790.  — 
Gruber  , diss.  de  morbillis,  Erf.,  1790.  — 
Van  Weede,  diss.  de  morbillis,  Lugd.  Bat., 
1790.  — Lindike  , diss.  de  morbillis  , Eri.. 
1796.—  Adlersberg  , diss.  de  morbillis. 
Lips.,  4798.  — Atiienstadt,  diss.  de  morbil- 
lis, Gottingae,  1799.  — Waffer  , diss.  de 
morbillis,  Jenae,  i800.  — Schwarz,  diss. 
de  morbillorum  natura  et  origine,  Ivi, 
4802.—  Podbielsky  , diss  de  morbillis, 
Duisburg.,  i804.  — Jacobsen.,  diss.  de  mor- 
billis, Hamb.  , 48i8. 

2.  V.  1,  p.  1.  Compendio  della  storia  e let- 
teratura, § IX,  X,  XI.  § XL,  XVI. 

5.  Vedi  la  P.  I,  Voi.  I. 

4.  Tutte  le  febbri  veramente  sogliono 
essere  precedute  da  un’insolita  irritabilità 
di  animo;  ma  eccettuate  le  malattie  del 
cervello,  in  nessun  altra  c cosi  costante 
come  sul  morbillo.  Laonde  credetti  di  do 


\ 
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starnuto,  continuo  bisogno  di  soffiarsi  il  naso,  prurito  e rossore  agli 
occhi,  che  non  possono  soffrire  la  luce , lagrimazione  1 e febbre  , i 
quali  sintomi  catarrali  2 continuano  fino  al  quarto  giorno  con  remis- 
sioni per  lo  più  mattutine.  In  questo  giorno  3 mostrasi  1’  esantema 
sotto  forma  di  piccoli  punti  A , quasi  sempre  in  forma  di  nodi  5 
prominenti,  rossi,  del  colore  quasi  dei  lamponi,  prima  e principal- 
mente sulla  faccia  , poi  al  petto , al  ventre  e su  tutto  il  restante 
del  corpo  ( eccettuate  però  le  parti  che  sono  molto  soggette  alla 
traspirazione,  come  le  regioni  del  pube  e del  poplite  ) , senza  pru- 
rito , e senza  che  i sintomi  dello  stadio  di  invasione  scemino  di 
molto 6.  Da  parecchi  di  questi  punti  alla  fine  si  formano  delle 
macchie  semilunari,  confluenti  (tra  mezzo  alle  quali  la  cute  mostrasi 
ora  normale,  ora  sparsa  di  punti  solitarj  ).  L’efflorescenza,  che  non 
manda  alcun  odore  specifico  7 , dura  tre  o quattro  giorni  con  feb- 
bre continua,  tosse  e non  di  rado  con  stillicidio  di  sangue  dal  naso,  e 
svanisce  all’  ottavo  o nono  giorno  nello  stesso  ordine  col  quale  com- 
parve 8,  succedendo  spesso  in  prima  9 la  disquamazione  , che  è tal- 
volta accompagnata  da  prurito  40 , e lasciando  delie  piccole  macchie 
lividastre , più  evidenti  quando  la  pelle  è bagnata. 

II.  Il  morbillo  grave  presenta  gli  stessi  sintomi  dello  stadio  di 
invasione,  ma  in  maggior  grado.  Duole  inoltre  il  capo , si  infiam- 
mano gli  occhi,  tumide  si  fanno  le  palpebre11,  (di  rado  per 


ver  mettere  un  tal  sintomo  tra  i caratteri- 
stici di  questa  malattia. 

5.  Ho  osservato  con  Heberden,  e G.  P. 
Fkakk  , che  la  tosse  non  comparisce  se  non 
dopo  l’eruzione  dell' esantema. 

1.  Non  posso  convenire  con  Ziegher,  il 
quale,  (l.  c.  ),  parla  non  tjlasernenund  iv'àss- 
rigten  Augen , comedi  sintomo  prodomo 
caratteristico  del  morbillo. 

2.  Questi  sintomi  catarrali  sono  costanti, 
per  cui  io  ritengo  che  il  così  detto  morbillo 
senza  catarro > descritto  da  Willan,  1.  c.,  p. 
177),  appartenga  alla  rosolìa 

5.  Willan  (1.  c.,  p.  16 1)  pensa  che  il  mor- 
billo faccia  la  sua  eruzione  più  presto  negli 
uomini  dotati  di  pelle  dilicata.  Io  non  me 
ne  sono  accorto. 

4.  Nel  Journal  de  mèdecinef  (1.  c.),  si  ha 
un  esempio  di  morbillo  latente  sotto  la 
cute,  e molt’altri  io  ne  osservai  a Vilna. 

5.  Wedekind  crede  che  questi  nodi  siano 
le  glandule , dalle  quali  nascono  i peli  cu- 
tanei. (Ròschlaub’s,  Magazin  zui\Vervolkom- 
mnung  der  Heilkunde , B.  4 .,St.  2.,  p.  233). 

6.  Aveva  già  detto  Sydekham,  (1.  c.):  Col- 
l’eruzione  del  morbillo  non  diminuiscono 
perciò  i sintomi,  ma  continuano  e crescono. 


Particolare  quindi  é l’osservazione  di  Meier. 
ove  dice  (l.  c.  ) : «Mìl  dem  JJervortreten  des 
Aussclxlages  wertlen  gewohnich  das  Fieber  unti 
die  7Aifàlle  verminderet , unti  sehr  oft  hbrte 
ersteres  bald  nach  tier  Eruption  ganz  auf.  » 

7.  Home  (1  c)  paragona  1’ odor  del  mor- 
billo a quello  del  vajuolo  , e Heim  ( 1.  c.)  a 
quello  delle  penne  d’oca  appena  lavate.  Io 
non  potei  mai  sentirne  alcuno. 

8.  Sulla  faccia  il  morbillo  comincia  già 
a impallidire  verso  il  settimo  giorno,  alla 
qual  epoca  sono  nella  più  bella  efflore- 
scenza sul  resto  del  corpo. 

9.  Vidi  talora  svanire  il  morbillo  senza 
alcuna  disquamazione;  cosìavvennepure  nei 
morbilli  osservati  da  Sydekham,  Ludwig, 
(1.  c. , p.  174.)  Ranoe,  (l.c.,  p.  208.)  e Selle, 
(1.  c.,  p.  165.) 

10.  Lentin  (memorabilia,  p.  82),  descrive 
un  enorme  prurito  alle  parti  genitali  di 
una  fanciulla. 

11.  Macbride  e Heberden  parlano  di  questo 
sintomo,  che  io  vidi  nel  morbillo  che  re- 
gnò a Vilna  nel  1814.  Anzi  la  faccia  stessa 
in  uno  de’ miei  ammalati  era  tan’o  gon- 
fia , che  a prima  vista  si  sarebbe  creduto 
trattarsi  di  una  risipola  della  faccia. 


Morbillo 

grave. 


I 
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allro  in  maniera  tale  che  gli  occhi  ne  sien  quasi  chiusi  ) , e l’am- 
malato è tormentato  da  tosse,  sia  inutile,  sia  accompagnata  da  sputi 
crudi , da  un  dolore  puntorio  al  petto  , da  decubito  impedito , da 
dispnea  , da  sonnolenza  e da  terrori  nel  sonno  , e non  di  rado  av- 
viene di  vedere  i sintomi  del  croup4.  Più  di  tutto  poi  inveisce  la 
febbre,  che  comincia  con  freddo,  al  quale  succede  poi  un  gran- 
dissimo calore,  con  sete,  polso  pieno,  contratto  e duro,  alquanto 
irregolare  con  esacerbazioni  notturne,  palpitazione  di  cuore,  emorragie 
fortissime  , e talvolta  vomito  2 , diarrea  3 e iscuria.  Verso  la  line 
del  terzo  giorno,  talvolta  del  quinto,  o sesto,  sorte  la  miliare,  la 
quale  non  arreca  alcun  sollievo,  chè  anzi  la  tosse,  le  emorragie,  e 
massime  1 epistassi,  ( eccettuati  pochi  casi  4),  si  fanno  piu  forti,  e 
non  infrequentemente  sopravvengono  precoci  e abbondanti  i tri- 
buti mensili  e de^li  inutili  sudori  5.  Si  osservano  anche  P afonia 
e il  cambiamento  della  voce  6,  non  che  il  ptiahsmo.  Lo  stadio  di 
effervescenza  (nel  quale  si  manifestano  talvolta  delle  papule  alle 
guance  e al  dorso  delle  mani,  delle  vescichette  7 alla  nuca , al  petto 
ed  alle  braccia)  suoi  protrarsi  fino  al  nono  od  all5 undecimo  giorno 
di  malattia , e terminare  come  il  morbillo  mite  , a meno  che  la 
febbre  non  continui  coi  sintomi  del  croup , della  peripneumonia  , 
massime  della  hronchitide  8,  o della  pericarditide  9 , nel  qual  caso 


1.  Il  morbillo  che  regnava  estesamente  a 
Vilna  nell’estate  del  i8i4,mi  presentò  più  vol- 
te, massime  nello  staci  io  d i invasione,  il  croup 
genuino.  Albers  confessa  che  questa  com- 
plicazione è molto  comune,  (Salzb.  med. 
chirurg , Zcitung , i8i5  N.  27.,  p.  29.)  Ne  ven- 
gono riferiti  degli  esempi  anche  da  Meier, 
(1.  c.  , p.  55  ) e da  Sibergundi  , (l.c.,) 
il  qual  ultimo  fa  derivare  il  croup  che 
accompagna  il  morbillo  da  un’  idroa  svol- 
tasi nelle  laringe  o nella  trachea.  So  non 
negherò  che  ciò  possa  talvolta  accadere, 
ma  certamente  non  sempre. 

2.  Sydenham  insegnò,  ( sez.  1.,  cap.  5.) 
che  il  vomito  non  compariva  chea!  quarto 
giorno  di  malattia.;  ma  io  lo  vidi  conti- 
nuare in  tutti  gli  stadj  del  morbillo.  (1 
miei  Atti  cimici.  Voi.  Ili,  p.  i5.).  Lo  stesso 
attestano  Ranoe,  (].  c.,  p.  209  J.Tissot  {Avis 
aupeaple,  §.  222),  e J.  P.  Frank,  (1.  c.  p.  257:) 
Nell’epidemia  descritta  da  Schierbach  , il 
vomito  era  preceduto  da  dolori  lancinanti 
al  dorso  ed  agli  arti.  In  una  matrona  di 
Vilna  vidi  il  morbillo  coi  sintomi  del  cho- 
lera. 

5.  Alcune  epidemie  di  morbillo  ebbero 
compagna  costantemente  la  diarrea.  Journal 
de  moderine,  1790.  Avvìi,, ,p.  25.  In  Riverì. 
(Cent.  5,  obs.  7i.)  ed  in  Etv.uller.  (Doctr. 
pract.,  Uh.  ì,  cap.  15,  p.  572.).  Si  fa  menzione 
di  dissenteria  con  tormini,  le  quali  cose  ci 
avvertono  che  l’affezione  catarrale  eccitata 


dal  contagio  del  morbillo,  s’appicca  talvolta 
anche  alla  mucosa  intestinale. 

4.  Così  i morbilli  che  regnarono  aviina  nel 
1 8 1 4 , sebbene  gravemente  infiammatoci,  fra 
centinaia  da  me  curati,  non  mi  presenta- 
rono alcun  raso  di  epitassi  o di  alcunJ  al- 
tra emorragia. 

5.  Rayer,  op.  c.  I,  p.  £8-4i,  narra  molte 
storie  che  vi  si  riferiscono, 

6.  V.  il  trattato  della  pericardite. 

7.  Macbride,  1.  c.,  p.  577.  lo  però  non  vidi 
i sudori  che  sul  declinare  della  malattia. 

8.  Schaeffer.  (1.  c tertio  , p.  io.)  dice:  «In 
(lem  Eruptions-Stadio,  wòhrend  die  Maseru 
im  vollen  danze  das  Gesicht,  die  Btast  etc, 
einnelunen,  verlorem  e ini j e Kinder,  besonders 
ctber  Jung  ling  e,  welch  e der  Mannbarkeit  naha 
wciren,  ihre  Stirarne  ganz  und  mvssten  unau - 
fhbrlich,  hasten , warn  sie  dennoch  sicli  an- 
strengten  einige  Wort  hervorzubringen be g 
jenen  Jiinglingen  aber,  welch  e der  m'ànnlfchen 
Ausbildung  nahe  warcn,  wurde  der  nodi  vor 
der  Krankeit  besessene  Discant,  in  diesem  Mo- 
ment za  ciner  rauhen  Tenor-oder  tiefen  Bass - 
timme  far  immer  umgewandt  ». 

9.  Tali  vescichetteprecedonotalvolta  l’eru- 
sione  dell’esantema,.  Alcuni  a torto  le  dis- 
sero pemfigo.  (Stewart  in;  Sovrnal  de  mo- 
derine. T.  LXXX-,  p.  i84.);  giacché  il  pem- 
figo costituisce  una  malattia  particolare 
cronica,  che  non  è mai  sintomatica  d’al- 
cun’  altra  malattia, 
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n-e  segue  o la  convalescenza , o il  passaggio  della  malattia  in  tisi  o 
in  altro  male , e presto  o tardi  la  morte. 

III.  Il  morbillo  gravissimo  comincia  con  tosse  quasi  convulsiva,  Morbillo 
prostrazione  delle  forze  e abbattimento  di  spirito4.  Presto  o tardi gravissim0 
sorge  il  freddo  , al  quale  tien  dietro  un  calore  interno,  cogli  altri 
sintomi  ordinari  precursori  del  morbillo.  Imponenti,  secondo  le  cir- 
costanze , si  fanno  la  cefalalgia , le  vertigini , le  veglie  , il  sopore , 

il  delirio  , la  cardialgia,  il  vomito,  la  diarrea,  il  flusso  dissenterico1 2, 
il  tenesmo , sfrenate  emorragie  , tremiti 3 e sussulto  dei  tendini. 
L’esantema,  ora  più  presto,  ora  più  tardi  del  solito,  talvolta  pre- 
ceduto da  convulsioni , irrompe  ad  un  tratto  su  tutto  il  corpo  , di 
colore  per  lo  piu  fosco,  violaceo,  od  atro,  frammischiato  talvolta 
colle  petecchie,  e l’ammalato,  sotto  lo  sforzo  dell’eruzione,  se  ne 
muore.  L’  efflorescenza  talvolta  non  dura  che  poche  ore  , e scom- 
parendo anzi  tempo,  dà  origine  per  conseguenza  a gravi  sintomi,  cioè 
all’  afonia  , alla  paralisia  degli  sfinteri,  alla  cancrena  delle  varie  parti, 
ed  allo  stertore  della  morte.  Non  credasi  però  che  tutti  quelli  che 
arrivarono  al  periodo  di  desquamazione  si  siano  salvati. 

IV.  Noi  non  abbiamo  mai  osservato  che  il  morbillo  si  fosse  svolto  Necro- 
sugli  intestini4,  ma  scoprimmo  tutti  quei  segni  che  soglionsi  rinve-  scopia, 
nire  nei  cadaveri  dei  soggetti  morti  di  febbri  catarrali,  massime  i 
segni  di  infiammazione  della  trachea,  estesa  oltre  la  sua  biforcazione^ 

della  materia  puriforme  che  tappezzava  la  superficie  interna  dei  bron- 
chi } del  siero  stravasato  nella  cavità  del  petto  \ i polmoni  turgidi 
di  sangue,  talvolta  tinti  di  color  di  rosa , ma  non  mai  infiammati 


1.  Dl’BOSCQ,  DE  LA  RobERDIÉrB  , ( !.  e.  ) , ci 
fa  la  seguente  pittura  del  morbillo  ma- 
ligno del  1775:  » Les  prélmles  de  lamaladie 
furent  ime  loux  sèche  et  quinteuse , des  alter- 
natives de  frisson  ed  de  chalevr,  vn  malaise 
assez  < jénéral , un  assoupissement,  un  mal  de 
téte  et  de  gorge  violens,  la  rougeur  des  yeux , 
le  gonfiement  des  'glandes  maxillaires  et  des 
amygdales , le  larmoiement , la  tumefaction  des 
paupières,  le  chatouillement  des  ailes  du  nez} 
V éternuement.  Quelqv.es  malades  se  plaignaient 
cT oppression  violente,  de  douleurs  dans  le  dOs, 
dans  les  reins  , avec  des  nausées  et  des  vo - 
missements  continuels  de  tonte  espèce  de  li- 
quides,  et  bientót  de  bile  porracee.  Quelques 
autres  eurent  le  dévoiement  dépuis  le  commen- 
cement jusqiC à la  fin  de  la  ina  ladie  j ils  étaient 
guèris  aussi  promptement  que  les  autres.  La 
soif  était  ardente,  quoique  la  langue  fut  liu- 

mide et  souvent  assez  nette.  V eruption  arri- 

vait  enfìn  du  troisième  au  quatrième  jour  or- 
dinairement,  debutant  sur  les  bras , au  visage , 


et  la  forme  de  V exanthème  present ait  bcau- 
coup  de  variété.  F.n  effet  la  peau  de  lei  ma- 
lade  était  couverte  de  taches  semblables  aux 
morsures  de  puces,  non  saillantcs,  circonscrites 
ou  irrégulières  et  cohérentes , et  celle  de  tei 
autre  présentait  des  pustules  proéminentes 
et  vermeilles,  surtout  au  visage  et  aux  mains. 
La  desquamation  commengait  trois  ou  qua  tre 
jours  aprés  V eruption.  » 

2.  Franc,  de  Fkamuenao,  dissenteria  cum 
morbillis  et  convulsionibus  in  un  fanciullo 
lethal  is.  (Misceli,  acad,  nat.  cur.,  dee.  II.,  a. 
6.,  1687.,  p.  175.), 

5.  Sam.  Ledel,  de  morbillis  cimi  tremore 
artuum  lethalibus.  ( ibid.,  dec.  111.,  a.  \.s 
|694.,  p.  91.). 

4.  Lieutatjd  , précis  de  méclecine.,  p.  604. 
(«<  Il  morbillo  invade  non  solo  la  cute,  le 
fauci,  le  nari,  gli  occhi  e la  laringe,  ma  si 
vide  nelle  sezioni  anatomiche,  che  simili 
pustole  coprivano  anche  i visceri  del  to- 
race e dell’addome.  ») 
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o suppurali , quando  almeno  per  avventura  non  vi  erano  tubercoli 
Queste  nostre  osservazioni  concordano  bastantemente  con  quelle 
d’  altri  4.  Quelli  poi  che  muojono  delle  conseguenze  del  morbillo 
presentano  delle  suppurazioni  dei  polmoni  o delle  ghiandule  mesen- 
teriche 2. 

? IX. 

Cause. 

C.  predi-  I*  P redispongono  principalmente  al  morbillo  V età  infantile  e 
sponenti  giovanile,  non  che  la  costituzione  irritabile.  Talvolta  però  non  per- 
dona neppure  alla  prole  , sia  anfora  nascosta  nei  recessi  uterini 
sia  appena  uscita  alla  luce4,  nè  ai  vecchi  5,  nè  agli  uomini  di 
tempera  robusta.  Il  morbillo  non  riceve  freno  da  alcuna  stagione  6, 
e talvolta  la  stessa  persona  che  in  una  epidemia  si  sottrasse  agli 
attacchi  della  malattia,  succumbe  in  un’altra7,  poiché  pochissimi 
vanno  immuni  dal  morbillo. 

C.  ecci-  II.  Ea  causa  eccitante  del  morbillo  è il  contagio^  affatto  diverso 
tanti  da  quello  del  vajuolo  col  quale  comparve  in  Europa,  e spesso  va 
di  concerto,  o che  precede  o segue,  somigliante  in  certo  qual  modo 
a quello  della  tosse  ferina  8 } ma  non  a quello  della  scrofola  9 *,  in 


4.  Home,  1.  c.,  p.  n2.  — Act.  med.  Berol. 
dee.  Il,  Voi.  X , p.  28.  — Horst  , in:  IIcfe- 
land’s  Journal  cler  pr.  Sleilk.  B.  i7,  St.  i., 
p.  69.  — Speranza  !.  c.,  p.  54.  ( « Fra  i po- 
chi individui  da  noi  stessi  assoggettali  al  col- 
tello anatomico  abbiamo  costantemente  rile- 
vata infiammata  la  laringe , la  trachea  e il 
polmone,  con  distensioni  dei  vasi,  stravaso  di 
materia  sierosa,  con  visibili  pseudo  membra- 
ne sulle  parti  state  attaccate  dal  processo  flo- 
gistico, senza  che  lo  stomaco  o gli  intestini 
abbiano  presentato  alcun  segno  di  gastro- 
enteritide.  » ). 

2.  Così  insegnano,oltre  le  mie  osservazioni, 
anche  quelle  che  i signori  Pinel  e Desckr- 
het  riferirono  al  signor  Mop-falcon,  (l.  c., 
p.  i42.) 

5.  Ledelius,  morbilli  matris  exerunt  se 

in  foetu.  (Misceli  , acad.  nat.  cur.,  dee.  II, 
a. 5.,  1684.,  p.  204.),  — IIildanus  observ.  chi- 

rurg.  N.  56.  — Willan,  1.  c.,  p.  475.) 

4.  GuitanbEr  Abhandl , iiber  die  Kinder - 
hranlih,  p.  252.  — Lo  vidi  aneli’  io  più  volte. 

5.  Moller,  in:  Eph.  nat.  cur.  cent.  5.  6. 
obs.  iS.  — Heim  vide  una  femmina  di  60 
anni  con  morbillo.  (Hdfeland’s  Journal  der 
pr.  Heilhunde.  18i5.  St.  3)  e Dùrr,  (I.  c,  41. 


1 47.)  un  uomo  di  70  anni.  Nell’  inverno  del 
1823  io  ebbi  a Vilna  un  esempio  simile. 

6.  Friese  presso  Willah  ( l.  c.  , p.  172) 
dimostrò  contro  V opinione  comune,  che 
il  morbillo  comincia  in  inverno  , cresce 
verso  l’equinozio  di  primavera,  e decresce 
(inalmentee  finisce  nel  mese  di  loglio. 

7.  Cosi  il  più  giovane  marchese  B.  fu 
nella  primavera  del  17^0  attaccato  in  Pavia 
dal  morbillo,  ed  il  fratello  maggiore,  che 
tenevasi  in  libera  comunicazione  coll’am- 
malato ne  rimase  immune,  finché  nel  mese 
di  agosto  dello  scorso  anno,  venne  da  que- 
sto male  colpito  a Vienna.  Disse  quindi 
il  Borsìeri  (1.  c.  §.1l3.j:  « Per  prendere  poi 
il  contagio,  bisogna  che  esista  nel  corpo 
una  certa  disposizione,  mancando  la  quale 
il  virus  0 non  vien  preso,  0 ricevuto  ri- 
mane morto,  e diventa  innocente,  od  ab- 
bandona ben  presto  il  corpo  senza  offen- 
derlo ». 

8.  Pool,  de  morbillorum  cum  tussi  ferina 
similitudine.  Vedi:  JSeueste  Sammlung  auser - 
lesener  Abhandlungen  fur  Wundarzte.  St.  4., 
p.  282.  — Caccialupi  prolusio  de  tussi  fe- 
rina et  morbillis.  Ticini  >792, 

9.  Selle.  Pyretologia, , p.  i65.  ediz.  di 
Pavia. 
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effetto  poi  di  una  natura  affatto  particolare , e infesto  principal- 
mente alla  membrana  mucosa  , alle  vie  respiratorie  ed  al  tubo  in- 
testinale. Questo  contagio,  abbastanza  fugace  !,  si  diffonde  come  quello 
della  scarlattina,  e più  facilmente  ancora 1  2 *,  talvolta  soltanto  fra  al- 
cune classi  della  società3 4.,  ed  abbisogna  spesso,  massime  fra  gli 
adulti,  dell’ ajuto  di  altre  cause  nocive,  quali  il  riscaldamento  del 
corpo  !i , e T intensa  applicazione  della  mente  5.  Lo  stadio  di  in- 
cubazione del  morbillo  attaccato  per  innesto , suol  essere  di  sei 
giorni  6,  e quello  dello  spontaneo  può  protrarsi  fino  al  decimo  7. 

Il  contagio  morbilloso  per  altro  talvolta  si  nasconde  lungamente 
sotto  forma  di  corizza  e di  catarro  8. 

III.  La  causa  prossima  del  morbillo  viene  da  alcuni  riposta  in  C.  pro 
un  umore  sottile  e secco  9 , nella  peste  10,  ecc.  Quanto  a noi , ri- 
teniamo il  morbillo  siccome  un’  affezione  catarrale  specifica , e ac- 
compagnata da  esantema  , che  nei  casi  gravi  può  avere  a compa- 
gna la  bronchi  tide. 


sima 


§ x. 


Diagnosi, 


I.  Il  morbillo  può  confondersi  colla  febbre  catarrale  , colle  pe- 
tecchie , colla  miliare  rossa  , coll’  orticaria,  papulosa  , colla  scar- 
lattina,, e,  come  a tempo  opportuno  faremo  conoscere,  colla  rosellia , 
col  vajuolo  , colla  varicella  e collo  strofolo. 

II.  Allorché  regna  il  morbillo,  ogni  febbre  catarrale  (ed  ogni 
croup  dl),  massime  poi  quella  che  è accompagnata  da  sintomi  di  co- 
rizza e da  tosse,  e che  torna  a parossismi  , fino  al  quarto  giorno, 
desta  sospetto  di  latente  morbillo , sospetto  che  la  sola  osservazione 
continuata  può  togliere,  a meno  che  non  si  sia  certi  che  l’amma- 


1.  Al  diredi  Rosejstein  an  filo  imbevuto 
del  contagio  del  morbillo  perde  più  presto 
la  sua  naturà  contagiosa  che  un  altro  im- 
pregnato del  contagio  va j noioso,  (1.  c.,  p.  50.) 

2.  È molto  più  raro  d’incontrare  spora» 
dico  il  morbillo  che  la  scarlattina. 

5.  Nel  verno  del  i84l-4812,  il  morbillo  a 
Vilna  non  s’  incontrava  che  tra  gli  Ebrei 

4.  Vedemmo  più  di  frequenti  il  morbillo 
dopo  la  corea. 

5.  W ill  ab  , 1.  c.,  p.  165. 

6.  Home,  1.  c.,  p.  102. 

7.  Willan,  1.  c.,  p.  162. 

8.  IIarnier,  iiber  den  eigentlichen  Zeilpv.nct 

der  Masern-Jnsleckvng.  ( Rust  Ma  gaz  in  fur 

die  gcsammie  Heilk,  B.  25.  He  ft,  2.,  p.  260.) 


9.  11  vainolo  proviene  da  un  umore  più 
grosso,  e il  morbillo  da  uno  più  sottile 
e secco.  (Avenzoar,  rectificat.  medicate!  re- 
gim.  L.  11.  Tr.  VII.  c.  2.,  p.  50  b.  ex  inter- 
pret. Mag.  Paranic.) 

10.  Il  vajuolo  ed  il  morbillo  sono  del  ge- 
nere delle  malattie  pestilenziali  ».  France- 
sco Pedemontano,  de  febre  putrida.,  c.  6, 
p.  i74.  b.) 

11.  Chiamato  a Vilna  a visitare  un  bam- 
bino di  un  anno,  e trovando  tutti  i segni 
del  croup  , sospettai  che  potesse  trattarsi 
di  morbillo  latente,  ciò  che  si  confermò 
al  quarto  giorno  della  malattia  in  cui 
avvenne  l’eruzione  dell’  esantema. 
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iato  ha  già  superato  il  morbillo.  Nò  bisogna  ignorare  che  Sìak.n  1 , 
S.  Vogel  2 ed  altri3,  osservarono  ìa  febbre  morbillosa  compiere 
il  suo  corso  senza  esantema.  Sebbene  nè  a mio  padre  nè  a me 
stesso  non  sia  mai  avvenuto  di  riscontrare  tale  fenomeno  , e seb- 
bene i citati  medici  possano  aver  confuso  col  morbillo  il  catarro' 
epidemico,  che  non  di  rado  domina  insieme  col  morbillo  4 , pure 
siamo  lontanissimi  dai  voler  negare  1 esistenza  della  febbre  mor- 
billosa senza  esantema  à. 

III.  Quella  specie  di  petecchie  che  presenta  un  colore  purpureo, 
e si  innalza  sulf  epidermide  , e che  suole  accompagnare  non  solo 
la  febbre  gastrica  , ma  anche  il  tifo , può  facilmente  confondersi 
col  morbillo  e viceversa.  Eccone  le  differenze: 


Petecchie  purpuree 


Morbillo 


a.  Rarissime  volte  occupano  la 
faccia, 

b.  Non  confluiscono  quasi  mai  in 
macchie. 

c.  Mostransi  a tempo  indetermi- 
nato, e sono  fugaci. 

cl.  Non  terminano  quasi  mai  in  de- 
squamazione. 

Noi  per  altro  abbiamo  già  avver 

plicarsi  col  morbillo. 


a.  Manifestasi  prima  e principal- 
mente sulla  faccia. 

b.  Presenta  delle  macchie. 

c.  Lf  eruzione  suol  farsi  regolar- 
mente. 

d.  Presenta  spesso  la  desquama- 
zione. 

ito  che  le  petecchie  possono  coni- 


IY.  Miliare  rossa. 


Morbillo . 


a.  11  sudore  è uno  dei  sintomi 
prodromi  più  eminenti. 

b.  r efflorescenza  ha  luogo  in  gior- 
no indeterminato. 


a.  Il  sudore  non  presentasi  mai 
come  sintomo  prodromo. 

b.  F efflorescenza  avviene  nel 
quarto  giorno. 


\.  Hat.  mcdemli  continuatio.  Voi.  Ili, 
p.  553. 

2.  1.  C.  , p.  191. 

5.  Consbrcch,  (1.  c.,  p.  :->!.)  dice:  » Etni- 
ci e Kinder  krànkelten  8,  10  bis  12  Tage,  hat- 
ten  hefliges  Fieber  , mil  alien  die  Maseru 
begleitenden  Catarrhal- Beschwerden  j dami 
ham  entweder  ein  kaum  sichtbarer  Masern- 
Ausschlag,  der  scimeli  wieder  verschwand , 
oder  es  erfolgte  blos  ein  heftiger  Sehweiss , 
oder  Durchfall , oder  ein  ungewuhnlich  star- 
ker Urinabgang , oline  die  mindeste  Spur  von 
Jusseahlp  Jede  dieser  kritischen  Jusleerun- 
gen  hatv  Hire  Eigenheiten  : der  Sehweiss  halle 
einen  se.'"  pikanten  fliichtigen  Geriteli,  nnd 
molate , menu  marni  sich  der  Jtmosphdre  des 
Kru\'ièfi  sjbr  mitene , cine  stechende  Èmpfm - 


dung  im  Auge  , dabei  war  er  dusserst  heftig 
und  hielt  mehrere  Tage  an.  — Der  Urin  war 
oft  so  scharf , dass  er  Excoriationen  an  den 
Theilen  verursachte  , welche  er  beriihrte  und 
daher  gewohnlich  mit  Schwerzen  und  Rren- 
nen  gelassen  wurde  ; der  Stuhlgang  bestand 
mehrentheils  aus  einem  Froschleich  ahnlichen 
Schleime , der  mit  einem  beschwerlichen  Te- 
nesmus abging.  Dergleichcn  Schleim  habe  ich 
in  einigen  Fallen  in  unbeschreiblicher  Menge 
abgehen  schen  Das  ivaren  dodi  wohl  offen- 
bare  Masernfieber  oline  Maseru.  » 

4.  G.  Uoust  „ Bemerkungen  iiber  die  In- 
fluenza zu  Kólln  am  Rhein  und  in  den  umlie- 
genden  Gegcnden  ini  Salire,  1805.  (IIufelard’s, 
J ournal  der  de.  Hei'ih  D.  n,  St,  1 , p.  68J. 

5.  Cap.  I . g.  iV,  2. 
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c.  Rarissime  volte  mostrasi  sulla 
faccia. 

d.  Le  papule  eccedono  la  gran- 
dezza di  una  lenticchia. 


c.  Vedesi  manifestissimo  sulla  fac- 
cia. 

d.  Presenta  dei  punti  o delle  mac- 
chie. 


Bisogna  però  sapere  che  la  miliare  bianca  può  sopravvenire  du- 
rante il  corso  del  morbillo,  come  con  altri 1 abbiamo  osservato  noi 
stessi  2. 


V.  Orticaria  papulosa. 

a.  L’  eruzione  avviene  con  grande 
prurito. 

b.  L’  eruzione  avviene  al  primo, 

al  secondo  « rare  volte  al  terzo 

/ 

giorno  di  malattia. 

c.  Le  macchie  sono  abbastanza 
, larghe,  per  lo  più  elevate  alla 
circonferenza  , e depresse  nel 
centro. 

d.  L’  esantema  è volubile. 


Diffiniz. 
dell’ortica* 
accompa-ria  papu- 
losa 


Morbillo . 

a.  L’eruzione  non  è 
gnata  da  prurito. 

b.  L’  eruzione  per  lo  più  non 
avviene  che  in  quarta  giornata 
di  malattia. 

c.  Presenta  de’  punti  prominenti 
o delle  macchie  composte  di 
punti. 

d.  L’ esantema  è bastantemente 
costante. 

e.  Gol  freddo  facilmente  scompare. 


e.  Gol  freddo  per  Io  più  si  fa 
più  evidente. 

Alcuni  pretendono  che  il  morbillo  si  trovi  complicato  talvolta 
coir  orticaria  , ciò  che  noi  non  abbiamo  mai  visto3. 

VI.  Morton  aveva  scritto  che  il  morbillo  e la  scarlattina  non 
erano  che  una  sola  e medesima  malattia  4 *,  e Winsler  5 e Violante  6 * 
descrissero  la  scarlattina  sotto  il  nome  di  morbillo.  Al  contrario 
Willan  7 e Krlysig8 
questi  due  esantemi. 


Diffiniz. 

della 

scarlattina 


stabilirono  esattissimamente  la  diagnosi  di 


1.  Coschwitz,  d i ss.  casus  de  morbillis 
cum  purpura  alba  complicatisi  Ual.,  C722. 

2.  In  epidemia  Vilnensi,  a.  1822-1823. 

5.  Consbrdch  , (1.  c.  , p.  59  ) , scrive  : 

« Fine  andere  Eigenheit  unserer  Epidemie 

besteht  darin  , dass  zuweilen  mehrere  verschie- 

dene  Ausschl'àge  zugleich  erscheinen.  Am  liàu- 

figsten  sali  ich  JSesselaussdxlag  mit  den  Ma- 
seru zugleich  hervorkommen , and  damit  war 
demi  immer  ein  heftiges  Jucken  verbunden. 
Dieser  Nesselaussdilag  blieb  immer  noch  ei- 

nige  Tage , nachdem  die  Maseru  schon  ver - 
sduvunden  war  eri . zuriick.  Bey  mehreren 
Kranken  kamen  grosse,  handbereite,  scharlach- 
rothe  Flecken  an  mehreren  Theilendes  Kbr- 


pers  neben  den  Maseru  zum  Vorschein.  In 
einem  Falle , der  jedoch  tòdtlich  ablief , er- 
schienen  am  hten  Tage  nach  dem  Ausbruche 
der  Maseru  Frieselbl'àschen  im  Gesichte  und 
Petechienan  den  unteren  Theilen  des  Korpers.» 

4.  Del  morbillo  e della  scarlattina,  Cap. 
4 e 5.  { « La  scarlattina  non  differisce  dal 
morbillose  non  pel  modo  con  cui  si  fa  l’e- 
ruzione; il  morbillo  può  dirsi  confluente... 
lo  credo  che  questa  malattia  sia  lo  stesso 
che  il  morbillo.  >» 

5.  Epb.  nat.  cur.  dec.,  I,  ann.  1,  obs.  42. 

6.  De  morbis,  § i4— 16. 

7.  1.  c.,  p.  198. 

8.  1.  C.  i p.  53—46, 


\ 
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Morbillo . 


Indoli 

varie 


2SS 


a.  La  tosse , se  ve  n’  ha  nello 
stadio  di  invasione,  è corta  e 
secca. 

b.  Gli  occhi,  benché  rossi  e tal- 
volta bagnati  di  lagrime,  sop- 
portano milladimeno  la  luce  e 
non  la  grim  ano  mai. 

c.  Costante  è P affezione  delle 
fauci. 


d.  L’  eruzione  avviene  al  secondo 
giorno. 

e.  L’esantema,  oltre  i punti,  pre- 
senta delle  macchie  prima  ro- 
tonde, poi  così  confluenti,  che 
coprono  tutta  la  cute. 

f.  Se  non  è miliare  o pustolosa , 
la  cute  è piana. 

g.  E d’  un  bel  color  rosso  vivo, 
li.  E spesso  accompagnata  da  de- 
lirio. 

i.  La  desquamazione  è eviden- 
tissima. 

Memorabile  è la  complicazione  del  morbillo  colla  scarlattina1 2,  che 
noi  non  abbiamo  mai  riscontrato  3. 

VII.  Il  morbillo , quantunque  mite , presenta  sempre  qualche 
traccia  di  infiammazione.  lì  carattere  di  tal  sorta  di  morbillo  ri- 
cavasi dal  corso  che  tiene  la  malattia  nello  svilupparsi.  Arrivata  al 
massimo  sviluppo  la  forza  della  diatesi  infiammatoria,  le  parti,  già 
d’altra  parte  disposte  alla  flogosi,  massime  la  laringe,  la  trachea, 
i bronchi  , l’esofago,  il.  ventricolo,  le  intestina,  e più  di  rado  il 


a.  La  tosse  nello  stadio  di  inva-* 
sione  ritorna  per  parossismi  e 
dura  a lungo  con  i sputi  crudi. 

b.  Vi  ha  quasi  costantemente  in- 
tolleranza di  luce  e lagrima  - 
zione. 

c.  L’  affezione  delle  fauci  è im- 
percettibile , ancorché  talvolta 
la  cavità  della  bocca  sia  più 
rossa  del  solito  4. 

d.  L’eruzione  si  mostra  in  quarta 
giornata. 

e.  L’  esantema  presenta  dei  punti 
circolari , solitarj  o riuniti , 
formanti  delle  macchie  semilu- 
nari, colla  cute  intermedia  nor- 
male. 

f.  E quasi  sempre  prominente 
sulla  cute. 

g.  E di  color  dei  lamponi. 

li.  Di  rado  havvi  delirio. 

i.  Di  nessun  conto  è la  desqua- 
mazione forforacea  che  si  forma. 


1.  Audi  erschien  das  Innere  des  Mundes  , 
besonders  die  Zunge,  von  einer  dunhlen  Ruthe 
und  leicht  entziindet  j eigen  lliche  Kalsbesch- 
werden  ,ersch\vertes  Schlingen  fandjedoch 
nicht  sta  tt.  » ( M e i eh  , 1.  c.  , p.  55.  ). 

2.  Il  delirio  o«servavasi  talvolta  nell’epi- 
demia descritta  da  Meier. 

5.  « On  vit  fréquemment,  pendant  le  cours 
des  maladies,  qui  regnèrent  à Paris , en  1800, 

la  scarlatine  se  compliquer  avec  la  rougeole, 
et  par  l’effet  de  sa  reunion  à cette  maladie, 
les  sgmptómes  furent  leaucoup  plus  graves  du 


coté  de  la  tòte  ou  de  la  poitrine ».  (Moinfalcon, 
1.  c.,  p,  Ì58.  dal  Journal  général  de  médecine, 
T.  8.,  p.  559.J  — « Merkwiirdig  war  der  hier 
und  an  einigen  Orten  beobachtete  Fall,  dass 
nach  volligem  Verschwinden  des  Masernexant - 
hems . und  ehe  die  Jbschuppung  begonnen  bat- 
te , aufs , neue  bedeutendes  Fieberund  ein  allge- 
mein  verbreiteter  scharlachausschlag , einige- 
mal  mit  llalsweh  eintrat,  und  nach  einigen 
Tagen  die  Abschuppung  in  grosses  Stricken 
der  Epidermis  vor  sich  ging , » (Meier,  1. 
C.,  p.  Al.) 


DEL  MORBILLO  239 

cervello,  si  infiammano  facilmente.  Tale  infiammazione  morbillosa 
ha  dei  caratteri  specifici,  giacché,  quantunque  sia  di  solito  superfi- 
ciale, essa  è ciò  non  pertanto  tenace,  ed  estende  i suoi  effetti  da-* 
per  tutto , attaccando  di  consenso  principalmente  le  glandule  , p.  e., 
quando  V infiammazione  prende  la  trachea  o gli  intestini,  quelle  dei 
polmoni  o del  mesenterio.  Il  quale  infortunio,  quando  accade,  rende 
spesso  inevitabile  la  suppurazione  delle  glandule  medesime  , dalla 
quale  si  hanno  delie  marcie  corrodenti  , che  facilmente  danno  ori- 
gine alla  carie  delle  ossa i.  Vinta  l’ infiammazione  morbillosa , per 
lungo  tempo  rimangono  nelle  parti  che  ne  furono  attaccate,  i segni 
di  una  sensibilità  morbosa,  non  senza  lesione  delle  funzioni.  Final- 
mente f infiammazione,  della  quale  facciamo  parola  , tende  facilmente 
alla  cancrena.  Però  non  tutta  la  violenza  del  morbillo  va  attribuita 
unicamente  alla  diatesi  infiammatoria,  derivando  essa  spesse  volte 
da  affezione  gastrica  che”  si  associa  al  morbillo  2,  la  qual  cosa 
dipende  non  solo  dalle  materie  contenute  nel  tubo  alimentare , ma 
altresì  dall*  azione  del  contagio  morbilloso  sulla  membrana  mucosa 
dello  stomaco  e degli  intestini  ( tratto  in  consenso  con  essi  il  fe- 
gato ),  d’  onde  facilmente  si  comprende  perchè,  durante  il  corso  del 
morbillo  , sia  così  abbondante  la  secrezione  del  muco  e della  bile.  Si 
comprende  quindi  anche  il  facile  passaggio  del  morbillo  intìamraa- 
torio-grastrico  in  febbre  putrida.  Havvi  finalmente  una  complicazione 
dei  morbillo,  che  spesso  produce  degli  orrendi  effetti  e repentini,  e 
questa  è la  verminosa3,  per  colpa  (iella  quale  spesse  volte  vedemmo 
nel  morbillo  mitissimo  insorgere  ad  un  tratto  convulsioni 4 , afonia 
e coliche.  Per  disgrazia  estremamente , equivoci  sono  i sintomi  pei 
quali  distinguonsi  le  varie  complicazioni  gastriche  di  tal  fatta  5.  In- 
dicano veramente  in  generale  un’  irritazione  addominale}  ma  non 
si  può  riconoscere  se  questa  irritazione  nasca  direttamente  dallo 
stato  infiammatorio  del  tubo  alimentare,  o dallo  stimolo  delle  sa- 
burre , del  muco  , della  bile , dei  vermi  , a meno  che  la  maniera 
di  vivere  degli  infermi , le  loro  antecedenti  malattie  , l’ annua  costi- 
tuzione, e la  presenza  o l’assenza  dei  sintomi  indicanti  la  flogosi 
addominale  non  vi  portino  qualche  schiarimento. 

Vili.  Siccome  il  morbillo , così  per  la  violenza  della  febbre  in- 
fiammatoria  (quando  cioè  siasi  trascurato  il  metodo  antiflogistico,  e dell’argom. 


1.  «...  Più  d’  una.  volta  in  questo  mese* 
(luglio  i742),  notai  la  cancrena  della  faccia 
e della  bocca,  e la  carie  della  mascella  e 
deil’  osso  vomere.  « (Huxham,  1.  c.  ). 

2.  Leggasi  su  questo  argomento  Fr.  IIoff- 
manh,  (1.  c.,  p.  189,  e Corsieri,  (1.  c.  § i27), 

il  quale  però  prudentissimamente,  come  al 
solito,  avverte  di  non  credere  tanto  facil- 

mente ai  segni  gastrici,  massime  nello  sta- 
dio d’ invasione. 

S.  Cfr,  Consbroch,  1.  c.,  p.  40. 

k.  Memorabile,  fra  gli  altri,  è l’esempio 


d’una  fanciulla  di  Vilna,  la  quale,  essendo 
affetta  da  morbillo  benigno,  veniva  repen- 
tinamente colta  da  gravissime  convulsioni. 
Continuando  però  P esantema,  ed  essendo 
mite  la  febbre,  ed  avendo  l’ammalata  preso 
una  bevanda  dolce  onde  mitigare  la  tosse, 
e fatto  uso  di  clisteri,  ne  incolpai  j vermi, 
e prescrissi  subito  e con  vantaggio  un  ri- 
medio antelmintico. 

5.  io  prego  quanto  so  e posso  lo  studioso 
di  leggere  Corsieri,  (l.  c.,  $ 1 2T.) 
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fallo  uso  di  un  metodo  di  cura  riscaldante),  come  per  le  frequenti 
emorragie  4,  o per  la  complicazione  gastrica  , può  a poco  a poco 
vestire  il  carattere  nervoso'1 2 } così  ciò  può  accadere  anche  diret- 
tamente per  la  forza  che  il  contagio  dispiega  sul  sistema  nervoso. 
Di  fattoi  le  epidemie  maligne  di  morbillo  descritte  da  Sydenham  , 
Watson,  Kxaiber  , Rau  , Rahn  e da  altri3 4,  ed  i particolari  esempj 
di  questa  malattia  da  noi  incontrati  nelle  epidemie  anche  meno 
gravi,  ne’ poveri  e nelle  persone  sudicie,  attestano  evidentemente 
che  talvolta  il  morbillo  è accompagnato  da  febbre,  e non  differisce 
che  poco  in  malignità  dalla  peste  , dal  tifo,  dalla  scarlattina  mali- 
gna, ecc.  Una  prostrazione  estrema  delle  forze  vitali  fin  dal  prin- 
cipio deli’  affezione , le  evacuazioni  sanguigne  e di  altri  umori, 
che  distruggono  quel  poco  di  forze  che  rimane,  non  che  la  com- 
parsa delle  ecchimosi , la  cancrena,  sono  i più  sicuri  indizj  di  que- 
sto genere  di  morbillo. 


§ XL 

Prognosi. 

Pericolo  I.  Il  morbillo  ( eccettuatone  il  più  grave,  del  quale  si  fece  appena 
parola),  purché  sia  convenevolmente  curato  fino  al  termine  della 
convalescenza4,  non  è molto  pericoloso  5,  almeno  entro  i confini  di 
Europa.  Infierisce  d’  ordinario  maggiormente  contro  i bambini  al 


1.  G.  P.  FranK  (1.  c.,  p.  245.  ) riferì  un 
caso  memorabile  di  una  tale  complicazione. 

2,  Monro,  op.,  tract,  de  febr.  in  fiamma- 
tori  is  univers.,  Cap.  4,  p.  22, 

3,  Si  ha  una  notizia  dell’epidemia  mali- 
gna di  morbillo,  che  regnò  a Torino  nel 
4789,  nel  Giornale  scienti  fico  letterario  e delle 
arti.  T.  3,  P.  5.,  p.  274. 

4.  Veramente,  secondo  la  testimonianza  di 
Morton  (Le.),  il  morbillo  infierì  con  tanta 
violenza  a Londra  nel  i672,  che  nello  spazio 
di  tre  mesi  vi  si  con  tarono  per  esso  3, 600  mor- 
ti. Ma  Dickson  sospetta  tal  calcolo  essere  er- 
roneo (Med.  observat.  and  inquiries,  Voi.  4,  p. 
256 ),  per  l’anno  i674,  morti 795,  e rimanda 
a Collection  of  the  yearly  bills  of  mortality 
from  1657  to  1758  (ivU  , che  dà  per  l’anno 
1670  , 295  morii  , per  l’anno  1675,795  morti 
e pel  i676.  295  morti.  Riferisce  Percival 
che  su  5,807  morti  nello  spazio  di  sei  anni, 
fu  perironodi  morbillo.  (Philosophical  med. 
and  experimental  essays,  p.  lOO,  e Sammlung , 
miseries  A bhandl.  fiir  pr . Aerzte.  B.  3.  é't.  3, 


p.  645  ).  Al  dire  di  Watson,  in  un  anno 
ne  morì  uno  su  dieci;  in  un  altro  uno  su 
tre,  fi-  c.  3 P io2  ).  G.  Black  pretende  che 
la  mortalità  dei  morbillo  è a quella  del 
vajuoio  come  i a iO--od  a i2.  (An  arithme- 
tical and  medical  analysis  of  the  diseases  and 
mortality  of  the  human  species , p.  64  ).  Nel- 
l’ospizio degli  Orfanelli  di  Londra,  nel 
1794,  su  vent’ otto  malati  offesi  dal  mor- 
billo neppur  un  solo  morì  j nel  1798  , 
su  sessantanove  sei  perirono;  e nel  18O8 
quattro  su  settanta  (Willan,  1.  c.  , p.  186^. 
Riferisce  Meier  , dell’  epidemia  da  lui  os- 
servata a Carlsruhe  ( 1.  c. , p.  29:  » Den 
Any  abeti  der  hiesigen  praktischen  Aerzte  zu 
Folge  , wurden  in  der  letzten  Epidemie  irti 
Ganzai  1220  , DIasernkranke  behandelt , von 
welehen  27 , unler  àrztlicher , freilich  oft  za 
spik  gesnchter  , Bhandlung  starben , » 

5.  intorno  al  grandissimo  pericolo  clic 
accoru [lagnò  il  morbillo  nella  Giammaica > 
leggi:  Letters  and  essays  by  different  practi- 
tioners of  the  West- Indies,  p.  113. 
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di  sotto  dei  tre  anni , massime  durante  il  lavoro  della  dentizione  , 
contro  gli  adulti  dediti  ai  liquori  fermentati , contro  le  gravide  1 e le 
puerpere.  Che  i maschi  venga n colti  dal  morbillo  più  frequente- 
mente delle  fanciulle  2 , non  è ancor  confermato  3.  11  morbillo  d’e- 
state è più  grave  di  quello  d’inverno:  quando  la  malattia  è mali- 
gna non  vi  ha  giorno  sicuro  , ma  la  nona  giornata  è più  d’  ogni 
altra  pericolosa  4.  È falso  5 che  il  morbillo  sia  diventato  più  grave 
dono  f introduzione  della  vaccina  6. 

II.  Quanto  più  a lungo  durano,  quanto  più  forti  sono  i sintomi  Semejotica 
prodromi  del  morbillo , tanto  più  grave  sarà  la  malattia  7 \ sebbene 

è pur  di  cattivo  augurio  anche  la  troppo  precoce  comparsa  del- 
1 esantema.  Gli  spasimi  o le  convulsioni  che  precedono  P eruzione, 
massime  all1  epoca  della  dentizione  , minacciano  grave  pericolo  8 ^ 

10  stesso  pur  dicasi  del  color  violaceo  o nero  del  morbillo  9 * , della 
presenza  delle  petecchie  e delle  ecchimosi  , massime  poi  della  re- 
trocessione 40  dell’  esantema  , che  non  ricompaja  subito  dopo } 
giacché  altrimenti  i deliqui,  i delirj , le  infiammazioni  dei  visceri  , 
e massime  la  bronchitide  (talvolta  anche  senza  la  fatale  retrocessione) 
minacciano  la  morte.  Una  moderata  diarrea  non  impedisce  l’eru- 
zione dell’esantema41 , e riesce  salutare  tra  il  nono  e il  decimo  giorno, 
locchè  avvien  pure  dell’  epistassi  e dei  tributi  mensili,  quando  non 
eccedano  i dovuti  limiti.  E meglio  che  P esantema  cominci  a sva- 
nire nel  settimo  giorno  di  malattia,  piuttosto  che  continuare  anche 
in  quel  giorno  colla  stessa  forza  di  prima12.  Perchè  le  cose  abbiano 
buon  risultamento,  non  è assolutamente  necessario  che  succeda  la  des- 
quamazione 43  \ come  non  è a temersi  la  respirazione  frequente  ed 
affannosa  senz’  altri  segni  di  lesione  al  polmone.  Ottimi  segni  sono 

11  lungo  sonno,  il  sudore  universale,  la  tosse  con  isputi  concotti, 
e borine  contenenti  un  sedimento  puriforme. 

III.  Terminato  il  corso  del  morbillo  , non  di  rado  , massime  in 
causa  di  raffreddamento  , o dell’  uso  di  cose  riscaldanti , si  dichiara 
una  nuova  febbre  con  dolore  pleuritico,  dispnea,  polso  duro, 
rossore  e lividezza  delle  guance , la  qual  febbre  condurrà  tanto 


4.  Altrimenti  la  pensa  Willan  , 1.  c. , 
p.  175. 

2.  Percival,  1,  c. 

3.  WiLLAN,  1.  C.,  p.  186. 

4.  Fu-  Hoffmann,  op.  C\,  T.  1.,  p,  188. 

5.  Robert  Watt's  history , nature  and 
treatment’  of  chincongh.  Glasgow,  i8i3. 

6.  The  London  medical,  surgical,  and  phar- 
maceutical repository , 18i4,  Aprii. 

7.  IIeberden.  Willan,  li.  cc. 

8.  Willan,  1.  c.,  p.  164. 

9.  Fb  Hoffmann,  od.,  T.  II.,  p.  67.  — Avi- 

cenna. T.  II.,  p.  lì,  _ Riiazes,  I.  c.,  p.  14. 


io.  Egli  è un  fenomeno  singolare  che  le 
pustole  non  suppurano , eppure  retroce- 
dendo danno  origine  ad  una  inclastasi  pu- 
rulenta, la  quale  non  derivada  infiamma- 
zioneedesulcerazionedelle  parti  continenti, 
ma  presenta  una  specie  di  vera  metastasi 
purulenta.  (Selle,  1.  c.). 

n.  Journal  de  médecine.  T.  3.,  p.  74.  Nella 
matrona  della  quale  abbiamo  fatto  parola, 
lo  stesso  cholera  non  impedì  lo  sviluppo 
del  morbillo. 

12.  IIeberden,  1.  c. 

13.  Altrimenti  la  pensa  IIifeland,  1.  c» 
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più  presto  a morte  l’ ammalato , quanto  più  tenera  sarà  F età  di 
quest*  ultimo.  Altre  volte  gii  stessi  sintomi  hanno  un  corso  lento 
e talvolta  periodico , a rao’  d*  una  febbre  intermittente,  e decorrono 
con  questi  tanto  pericolo , quanto  se  ne  correrebbe  se  si  manife- 
stasse un  idrotorace.  La  tisi  polmonare  si  dichiara  specialmente  in 
quelli  che  già  prima  della  manifestazione  dei  morbillo,  avevano  dei 
tubercoli  ai  polmoni.  Spesso  la  diarrea,  la  quale  dirado  è salutare, 
e,  quando  compajon  le  afte , è quasi  sempre  letale,  si  unisce  ai  sue- 
nunciati  mali  di  petto  > i quali  mali  non  di  rado  riconoscono  una 
crisi  in  diverse  eruzioni  cutanee.  Tali  sono:  i.°  i furane  oli ^ che 
da  principio  sono  poco  infiammati , lividi  , poi  mandano  della  ma- 
teria saniosa  : guariscono  difficilissimamente,  e mostruosi  principal- 
mente sul  dorso,  alle  regioni  ombilicali  e sulle  estremità  inferiori* 
a.0  le  pustole  infiammate , o vescichette  acquee , che  hanno  la  base 
rossa,  sono  accompagnate  da  dolor  pungente  e da  calore , ed  occu- 
pano specialmente  gli  arti  inferiori  e lo  scroto } 3.°  le  bolle  piene 
di  siero  gialliccio,  comuni  alla  faccia , al  petto  ed  alle  gambe  ^ e 4-°  la 
psidracia , che  copre  tutta  la  superficie  dei  corpo  come  la  rogna. 
Conviene  poi  contare  nei  numero  delle  comuni  conseguenze  del 
morbillo  : i.°  le  ottalmie , che  finiscono  colla  suppurazione  dei  tarsi 
e macchie  della  cornea  1 } 2.0  F amaurosi  \ 3.°  lo  scolo  di'  marcia 
dalle  orecchie  2 , l\.°  1 tumori  delle  glandule  \ 5.°  le  a/?e,  le  ul- 
cere alF  angolo  della  bocca  , con  gonfiezza  del  labbro  superiore,  od 
alle  dita  delle  mani  e dei  piedi , spesso  con  carie  delle  ossa  sotto- 
poste } 6.°  gli  spasimi  3 4 } 7.0  la  paralisi , massime  degli  arti , non 
senza  una  particolare  tensione  delle  parti } 8.°  le  polluzioni  not- 
turne 4 5 9.0  lo  scorbuto  5 *,  le  lesioni  del  cuore  6 e dell’  aorta  7.  Non 
abbiamo  mai  veduto  F anassarca  dopo  il  morbillo , locchè  vien  pur 
confessato  anche  da  Heim  8.  S’ingannano  quindi  coloro  che  anno- 
verano tra  le  conseguenze  comuni  del  morbillo  una  tal  sorta  di 


1.  Reil,  memor.  clinic.,  Voi.  I,  Fase.  II., 
p.  i0.  — J.  Lucas  iiber  einìge  ungewdhnliche 
Zuffdlle  nctch  den  Maseru.  (Sammlung  auser- 
ìes.  Jbhandel  fiir  pr.  Jerzte.  B.  14.  , p.  528.). 

2.  Durante  questo  flusso,  quando  eravi 
anche  la  parotitide,  non  ha  molto  osservai 
la  cancrena  del  padiglione  dell' orecchio,  com- 
municata  alla  faccia  con  esito  mortale  in 
un  fanciullo  che  aveva  avuto  poco  tempo 
prima  il  morbillo.  Intorno  alle  malattie 
degli  occhi,  consecutive  al  morbillo,  trattò 
benissimo  Hufelaisd,  (!.  c.,  p.  441). 

3.  Kos.  Lentiuus  convulsiones  admirabi- 
les  post  morbillos  non  sufficienter  erum- 
pentes  pro  chorea  St.  Viti  habitae:  (Mise, 
acad.  nat.  cur.  dee.,  IL,  a.  7.,  1688.,  p.  260.). 

4.  Godofred  Samuel  Polis  de  pollutions 

nocturna  post  morbillos.  ( Mise.  acad.  nat. 

cur.  dee.,  IL,  a,  9.,  et  10 p.  52.). 


5.  Joerbens  (Act.  natur.  curios**  Voi.  VII, 
oss.  10J.  Nell’orfanotrofio  di  Milano,  sebbene 
non  sia  comune  lo  scorbuto,  moltissimi  di 
coloro  che  nell’ inverno  nel  1789-1790  sof- 
frirono il  morbillo,  alla  primavera  seguente 
furono  colti  da  scorbuto.  Lo  stesso  mi  fu 
dato  di  vedere  a Vilna  dopo  il  morbillo 
deli’  inverno  18n-18j2,  massime  tra  gl’israe- 
liti. 

6.  Testa  , iiber  die  Krankheilen  des  Her- 
zens, iiber setzt  mit  Jnmerkungen  voli  Kurt 
Sprengel.  Hai.  I8i5. 

7.  « Dalla  comparsa  del  morbillo  ha  ve- 
duto Portal  ( observ.  med.)  morire  un 
giovane  in  poche  ore  con  palpita/ione  di 
cuore  e con  soffocazione.  Aperto  il  cada- 
vere, la  tunica  interna  dell’ aorta  era  di 
molto  infiammata  ».  (Speranza,  Le.,  p.  46  ). 

8.  I.  C.,  p.  90. 
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kìrope  *.  Noi  non  possiamo  dire  alcuna  cosa  dei  salutari  effetti  del 
morbillo  per  nostra  esperienza  2 } e per  quanto  essi  possan  essere 
frequenti , fin  ora  non  hanno  potuto  indebolire  P opinione  che  gli 
effetti  del  morbillo  sono  cento  volte  peggiori  del  male  istesso  3. 

IV.  Sebbene  non  osiamo  rigettare  affatto  gli  esempi  di  ricom- 
parsa del  morbillo  nella  stessa  persona  * e perfino  nella  stessa  epi- 
demia 5 , pure  noi  crediamo  eh*'  essi  debbansi  per  lo  più  alP  averlo 
confuso  colla  rosolia  , e colle  eruzioni  secondarie } giacché  la  no- 
stra propria  esperienza  in  molti  casi  dubbiosi  non  ci  somministrò 
alcun  sicuro  esempio  di  vero  morbillo  che  sia  tornato  la  seconda 
volta , la  qual  cosa  è pur  asserita  da  Rosensteiiy  6 e da  altri 1 . 
Willan  pretende  che  individui,  i quali  tenevansi  in  istretto  com- 
mercio cogli  ammalati  di  morbillo,  quantunque  avessero  già  supe- 
rato questa  malattia,  ciò  non  ostante  furono  presi  da  un’affezione 
catarrale. 


§ XII. 

Cara. 

I.  L inoculazione  del  morbillo , tentata  in  prima  da  HoaiE  nel^1*0^8^0® 
i^58,  sì  col  mezzo  delle  lagrime8,  che  mercè  il  sangue,  poi  con  maggior 


ì.  " ZJun  des  accidens  conséculifs  des  plus 
redoutables  et  en  mime  temps  des  plus  com- 
muns  de  cene  maladie,  c3est  la  leucophlegma- 
sie  ».  (Montfalcon,  1,  c.,  p.  142.). 

2.  Al  contrario  Schaeffer,  (op.  c.  secun- 
do.,p.  49,)  dice:  « Dahier  sah  ich  bey  einem 
ziveyjàhrigen  Knaben  nach  iiberstandenen  Ma- 
seru einem  hartnackigen  Hautauschlag  : gegen 
welchen  B'àder  , Mercurial  - IVaschwasser  , 
Schwefelblumen  u.  s.  w.  eine  geraume  Zeit 
vergebens  gebraucht  warden , verschwinden  und 
nie  wieder  erscheinen  ».  Nel:  Journal  univer- 
sa des  sciences  médicales.  (Voi.  56,  cah.  106,  p. 
106.),  leggesi  di  un  fanciullo,  che  dopo  aver 
superato  il  morbillo,  restò  libero  da  un  di- 
fetto della  loquela  ( bègue ).  Al  contrario  un 
altro  fanciullo  perdette  la  loquela  dopo  il 
morbillo,  e non  la  ricuperò  che  dopo  due 
anni. 

3.  Berends,  diss.  de  morbillorum  effecti- 
bus  morbo  ipso  periculosioribus.  Francof. 
ad  Viadrum,  1802. 

4.  Baglivi  , op.  med.  , lib.  I.  ( Sonvi  de’ 
fanciulli,  che  vengono  presi  due  e tre  volte 
•dal  morbillo,  come  attestano  le  storie,  e 
noi  stessi  vedemmo  una  volta  ».  — G.  M. 
Muller,  de  morbillis  unius  mensis  spatio 
secunda  vice  redeuntibus.  (Eph.  acad.  nat. 


cur.,  cent.  5.  et  6.,  p.  90.).  — A.  Aepli  xiber 
zweymalige  Maseru.  ( Museum  der  Heilkunde. 
B.  4.,  p.  504.).  — Bobel,  observation  sur  une 
rougeole  secondaire.  (Annales  de  la  société  de 
médecine  de  Montpellier.  T.  6,  P . i.,  p.  499.,).  — 
Haartman,  (Berdtlelser  till  K.  Colleg.  med. 
1765,  p.  59.).  — De  la  Robèrdiére,  (Journal 
de  médecine.  T.  4s.,  p.  253.  — Haen  , ( Palio 
medendi.  Voi.  Ili .,  p.  552  ).  — Wendt,  1.  c., 
p.  22.,).  — Baillie,  an  account  of  several  per- 
sons in  the  same  family  twice  affected  with 
measles,  ( Transactions  of  a society  for  the 
improvement  of  medical  and  chirurgical  know- 
ledge. Voi.  3. , p.  258 , 263.  ).  — BrucLmann 
(Horn’s  Archiv  fiir  med.  Erfahrung . 1825.  hily 
und  August p.  35 .). 

5.  Tozzetti,  journal  de  médecine.  T.  5. 

6.  Anweisung  zur  Kenntniss  und  Kur  der 
Kinder kr an khei ten.  Aus  dem  Schwedischen  , 
mit  Anmerkungen , von  A.  Murray.  5.  Edit., 
p,  500.  ( « In  den  44  Jahren  aber,  da  ich 
Kr  anice  besuche , ist  mir  noch  kein  Bey  spiel 
davon  vorgekommen  ».). 

7.  Werner,  dissert,  causam,  cur  homines 
semel  tantum  variolis  veris  et  morbillis 
corripiantur,  adumbrans.  Regiom,  1760, 

8.  Principia  medicinae.  Lib.  II.,  sect.  8, — 
Medical  facts  and  experiments , p.  258. 
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cura  descritta  da  Alessandro  Monro  da  Buckner  2,  da  G.  Cook  3,  da 
Borsieri  4 e da  R.  A.  Yogel  6,  e finalmente  usata  poco  fa  da  Loca- 
tegli 6 e da  altri  7 , checché  se  ne  dica8,  non  va  ancora  disprez- 
zata affatto  9.  Noi  sospendiamo  il  nostro  giudizio  sullo  zolfo  come 
profilattico  del  morbillo  40.  Consigliamo  frattanto  di  fuggire  il  conta- 
gio dl,  come  unico  mezzo  di  evitare  la  malattia,  almeno  quando  o 


1.  De  venis  lymphaticis , p.  ss.  — Neues 
Bremisches  Magazin.  B.  2.  S't.  % 

2.  Diss.de  nonnullis  ad  morbillorum  in» 
silionem  spectantibus. 

5.  Gentleman's  Magazin,  1767,  p.  163. 

4.  op.  C.,  Voi.  5,  cap.  8,  §.  157. 

5.  De  cognoscendis  et  curandis  corp.  hum. 
affectibus,  § 155. 

6.  Loderà  Bemerkungen  iiber  arztliche  Ver - 
fassung  mici  Unterrichl  in  Italien  wàhrend , 
18ii.  Leipzig,  18(2,  p.  56, 

7.  Themmen  et  Tellegen  in  : Journal  ge- 
nerai de  médecine  frangaise  et  étrangère . T. 
62.,'!).  401. 

s.  Caldwell  de  V inoculation  de  la  rougeole 
et  de  la  peste  ( Philadelph . Journal  med.  chir., 
1825.  Aprii.,  p.  i9.) 

9.  A.  Speranza  (op.c  p.  I60J,  così  si  esprime: 
Rimettevamo  che  decorrendo  la  morbosa  epi- 
demia, ciò  che  suole  quasi  sempre  avvenire, 
nella  stagione  invernale,  anzi  in  questa 
avendo  il  suo  principio,  il  polmone  trovasi 
già  per  sé  stesso  in  uno  stato  di  predispo- 
sizione alle  malattie  catarrali,  ed  alla  flo- 
gost  del  medesimo.  Eravamo  pure  addottri- 
nati che  in  tempo  di  epidemia  il  contagio 
morbilloso  è più  attivo,  e per  ciò  più  pe- 
ricoloso per  gli  individui  che  attacca,  per 
cui  incalcolabili  dovevano  riuscire  i van- 
taggi ottenuti  dalla  inoculazione,  sia  per 
approfittare  della  materia  dell’  innesto  le- 
vata da  un  soggetto  d’altronde  sano,  sia  per 
eseguire  1’  operazione  in  tempo  più  oppor- 
tuno, sia  per  dirigerne  la  cura.  All’appog- 
gio di  simili  principi  invitammo  il  medico 
della  Casa  di  ricovero,  e di  industria,  Dott. 
Frigeri,  ove  fra  i fanciulli  regnava  tuttora 
il  morbillo,  a praticare  l’operazione.  In- 
sti lui  to  per  tanto  un  leggier  taglio  colla 
punta  di  una  lancetta  sopra  un  gruppo  di 
macchie  morbillose  più  rosse,  ed  ivi  intrisa 
di  materia  sanguinolenta  la  punta  mede- 
sima, si  fecero  con  questa  alcune  piccole 
incisioni  sul  braccio  del  sano,  coperto  in 
seguito  con  opportuna  fasciatura.  Tale  ope- 
razione venne  colla  massima  diligenza  ed 
al  nostro  cospetto  eseguita  sopra  sei  ragazzi 
di  varia  età,  (Questi  dopo  qualche  giorno 
accusarono  uno  stato  di  mal  essere;  indi 
dal  quinto  ai  sesto  apparvero  leggierissimi 


fenomeni  di  corizza  con  tosse  e lagrima- 
zione,  cui  tenne  dietro  la  comparsa  di  po- 
che macchie  esantematiche:  mitissima  era 
l’irritazione  febbrile;  in  alcuni  subentrò 
una  leggiera  diarrea  e dal  nono  all’undeci- 
mo  giorno  dall’innesto  il  morbillo  aveva 
finito  il  di  lui  corso  senza  lasciar  dietro  di 
sè  alcuna  secondaria  malattia.  Non  con- 
tento il  medesimo  dottore  Fmgeri  di  que- 
sto risultato,  che  sottopose  ad  una  attenta 
e giornaliera  osservazione,  volle  sopra  di 
sè  medesimo  tentarne  l’esperimento,  il 
quale  sortì  l’uguale  effetto,  ma  più  mite 
ancora,  limitandosi  tutti  i fenomeni  mor- 
bosi ad  una  passeggierà  affezione  catarrale 
interessante  più  i seni  frontali  e la  mem- 
brana pituitaria,  che  la  trachea  ed  i bron- 
chi. Dall'  innesto  in  simil  guisa  esperimen- 
tato  dal  Dott  Negri  in  due  ragazzi  si  ebbe 
un  pari  risultato,  nè  diverso  pure  si  fu 
l’esito  da  noi  stessi  conseguito  in  quattro 
altri  individui  onerati  collo  stesso  metodo. 
Non  fummo  d’altronde  ugualmente  felici, 
allorquando  ad  esempio  di  Home,  di  Horst, 
e di  Ronald's,  tinto  un  poco  di  cotone  nel 
sangue,  che  sortiva  dalle  ferite  fatte  sopra 
un  gruppo  di  macchie  morbillose,  cercam- 
mo in  due  individui  di  farne  l’applicazione 
al  braccio  previe  alcune  punture  su  que- 
sto instituite,  in  quanto  che  l’esperienza 
non  corrispose  ai  nostri  voti  per  non  es 
sere  comparsi  fenomeni  catarrali  , né  mac- 
chie esantematiche.  >» 

10.  Tortdal  , (Der  Zluoefel  als  Preservati} 
tjegen  die  Maseru , in:  ÌIufeland's  Journal 
der  pr.  Heilkunde.  B.  56.  St.  2.,  p.  107.)  os- 
servò che  vari  fanciulli  i quaii,  affetti  dalla 
rogna,  facevano  uso  di  zolfo,  andarono 
meno  soggetti  al  morbillo  cbe  regnava  a 
Munster  nel  1 817 , e quelli  che  furono  presi 
da  tossi  convulsive  e da  erpete,  andarono 
quasi  immuni  dal  morbillo  che  regnò  nella 
stessa  città  nel  1812.  Appoggiati  a tali  osser- 
vazioni, io  prescrissi  lo  zolfo  ad  una  ragazza, 
che  conviveva  con  ammalati  di  morbillo, 
e ne  rimase  illesa. 

H,  Gnu  1st.  Cachet,  trai  et  assure  preser- 
vati de  la  petite  vèr  ole  et  rougeole.  Toni., 
1617.  8. 
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r indole  maligna  epidemica  della  malattia , o la  morbosa  condi- 
zione individuale , incutono  un  giusto  timore  di  prendere  il  mor- 
billo \ giacché  negli  altri  casi  ci  affidiamo  alla  sorte , affinchè  la  pre- 
senza della  malattia  ci  procuri  prontamente  la  desiderata  sicurezza 
per  l’avvenire.  — Dichiarandosi  un’epidemia  di  morbillo,  potrebbero 
i magistrati  pubblicare  i precetti  convenienti  per  ben  condursi  fin- 
ch’ essa  persiste  i. 

II.  Il  morbillo  mite  si  cura  come  la  scarlattina  semplice.  « In  ^ura  <jel 
generale  adunque,  se  la  malattia  pare  benigna  e regolare,  se  la  feb-  morbillo 
bre  non  è troppo  forte , se  poco  è 1’  affanno , e se,  del  resto,  l’am-  mile 
malato  è sano  , e non  abbia  alcuna  precedente  affezione  polmonare, 
si  affidi  tutta  la  bisogna  della  guarigione  alla  natura,  prescrivendo 
però  un’  adattata  regola  dietetica  2.  ?>  Bisogna  inoltre  difendere 
l’ammalato  dall’impressione  della  luce  troppo  viva,  chiudendo  le 
finestre  durante  il  giorno,  e non  lasciando  passare  i raggi  solari  che 
per  breve  fessura  *,  di  notte  la  camera  dell’  ammalato  verrà  rischia- 
rata con  una  piccola  fiamma.  Per  guarire  la  tosse  bisognerà  guar- 
darsi dall’  accordare  i sughi  vegetabili  , prescrivendo  sì  per  bevanda 
come  per  gargarismo  delle  sostanze  mucilagginose  3.  Il  nitrato  di  po- 
tassa, che  Fa.  Hoffmann  bandì  come  proprio  a ritardare  1’  eruzione 
dell’  esantema 4 , ci  tornò  sempre  vantaggioso  allorché  la  febbre  era 
un  po’  forte.  È falso , come  fu  benissimo  dimostrato  da  Dickson  5, 
che  Sydenham  abbia  raccomandato  un  metodo  riscaldante.  Al  mor- 
billo non  conviene  certamente  n almeno  tra  noi  6,  come  avverte  be- 
nissimo CuLiiEN  7,  nè  troppo  forte  calore,  nè  il  freddo,  che  Brown, 
appoggiato  ad  ipotesi  ed  all’  analogia  che  passa  tra  il  morbillo  e il  ca- 
tarro, credette  di  raccomandare  8 imperciocché  qualunque  degli  estre- 
mi è nocivo  9.  Quando  comincia  il  lavoro  della  desquamazione , se 
non  è aperto  l’alvo  , bisognerà  amministrare  qualche  lassativo. 


1.  « Es  ware  wenigslens  wolil  cìer  Miihe 

werth,  dass  die  Beliórden  das  Volli  nachdem 
jeizigen  Zustande  der  IVissenschaft  und  anse- 

rei' Einsichten  in  die  Natur  der  fieberhaften 

Ausschlagskrankheiten  iiberhaupt , in  solchen 
Fallen  sorgsam  und  eindringlich  belehrten 
wie  z.  B.  der  Tondazu  in  einer  Volksschrift\ 

als  Anhang  zum  Jrzneijkalender  (Lauenburg 

bey  Behremberg)  unter  dem  Tìtel : An  Mutter 

zur  Belehrung  und  Beruhigung  bey  der 
jetzt  herrschenden  Masernepidemie,  gut  get 
roffen  za  seyn  scheint,  wo  iibef  die  erhitzende 

luftlose  Einsperrung  der  Kranken  , Hire  reìt' 
zende  und  treibende  Dial,  so  wie  iiber  die 

Vorsicht  bey  der  Nachkur,  besonders  in  Be 
rathung  der  Athmungswerltzeuge  und  der  Au- 
gen  sehr  verniinftige  Bernerlmngen  mitgetlieilt 
i verden  »>,  (Hufelard’s  J ourual  der  pr.  Jleil- 
kunde,  1825,  November,  p.  90. 


2.  Borsieri,  op.  c.  § 12i. 

5.  L’  emulsione  arabica,  la  soluzione  di 
gomma  arabica  in  acqua  semplice  con  si- 
roppo  demulcente,  i decotti  di  salep,  di  al- 
tea, di  semi  di  lino,  la  mistura  oleoso- 
gommosa. 

4.  Opp.j  T.  11. 

5.  Beo  erkungen  der  Londner  Aerzte.  B.  4., 
p.  209,  215. 

G.  Op.  c.  § 247. 

7.  Nell’  isola  di  Java , per  verità, quelli  che 
soffrono  di  morbillo,  se  non  vengono  co- 
raggiosamente curati  col  freddo,  muojono 
quasi  tulli  ».  ('Kaempfer,  Amoenit.  exot. 
Fase.  5.). 

8.  Elementa  medicinac. 
y.  Borsieri,  l.  c. 
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III.  In  nessun  esantema  si  può  con  tanta  sicurezza  praticare  il 
salasso  , in  ogni  stadio  della  malattia , senza  eccettuarne  quello  di 
invasione1,  quanto  nei  morbillo  veramente  infiammatorio,  princi- 
palmente se  è accompagnalo  da  infiammazione  alla  laringe , alla 
trachea,  ai  bronchi,  al  cuore,  al  tubo  intestinale.  La  stessa  tosse 
risentita  , con  difficoltà  di  respirazione  e di  decubito , richiede 
già  per  sè  stessa  il  salasso  allorquando  V ammalato  è predisposto 
alla  tisi,  non  ostando  a questa  operazione  nè  la  diarrea  2,  nè  l’età 
infantile  3.  Le  sanguisughe  non  sono  indicate  se  non  dopo  di  aver 
rintuzzata  la  violenza  della  malattia:,  e sì  applicheranno  secondo  le 
circostanze  negli  spazi  iniercostali  od  all’addome,  avvertendo  bene 
neir  applicarle  di  non  far  prender  freddo  all’ammalato.  Lasciami 
libero  sfogo  alle  emorragie  quando  non  sono  troppo  abbondanti  e 
che  pervengono  da  vie  innocenti.  Sappiamo  che  1’  epistassi  ribebe, 
massime  quella  proveniente  dalla  narice  sinistra,  deriva  spesso  da 
affezione  di  cuore.  Se  V abbattimento  delle  forze  impedisce  f uso 
del  salasso  , e la  frequente  applicazione  delle  sanguisughe  4,  giove- 
ranno moltissimo  le  foghe  di  digitale  purpurea.  ì purganti , adope- 
rati come  antiflogistici,  sono  rare  volte  indicati  prima  deì  nono  giorno 
di  malattia.  Se  la  gola  e il  petto  sono  ingombri,  massime  nei  fan- 
ciulli, da  molta  mucosità  , cessato  f impelo  imfammatorio,  si  può  ec- 
citare con  sicurezza  il  vomito.  Pervenuta  la  malattia  verso  il  suo 
fine,  convien  prescrivere  dei  leggerissimi  diapnoici,  giacché  questa 
malattia  richiede  più  d’  ogni  altro  esantema  una  libera  traspirazio- 
ne 5.  Se  non  sono  sufficienti  questi  mezzi , e smoderata  e continua 
tosse  impedisce  di  dormire  , sì  passerà  all’  amministrazione  dei  nar- 
cotici v e massime  del  giusquiamo  6,  che  noi  anteponiamo  all’oppio 
perchè  non  arresta  la  salutar  diarrea.  Se  poi  la  diarrea  è nociva  , 
si  prescrivono  al  doppio  scopo  le  polveri  del  Dower.  Bousieri 
stabilì  ottimamente  le  indicazioni  di  questi  rimedj  7 ( prendendo  in 
considerazione  le  osservazioni  di  Sydenham  , di  Morton  , di  Lieu- 
taud  e di  Tissox),  e dimostrò  che  i narcotici  sono  pericolosi  nella 
tenera  età  e nei  primi  stadi  della  malattia  , toltone  forse  Io  stadio 
d’invasione  nelle  isteriche  s. 


1.  Fr.  Hoffmann, L c,,T.1V,  p.  189.)  Pube 
Abhandl.  der  Schwed.  Acad.  der  IPissenscliaf- 
len.  ir  2,  p.  \U.),  Haen  (1.  c.,  p.  548. ),  in- 
segnarono che  il  salasso  favorisce  Relazione 
del  morbillo. 

2.  Sydenham  avverte  giustamente  che  l’ec- 
cessiva diarrea  dimin uisee  spontuneainen  te 

durante  il  corso  del  morbillo,  ioche  vien 

confermato  da  Selle  R.  c.  p.  Ilo.). 

5.  «quando  ciò  accade  , bisogna  cavar 

prontamente  sangue  anche  nei  bambini,  la 

qual  cosa  Sidenuam  dice  esser  sempre  se- 
guita da  buonissimi  effetti  ».  (Bonsumu,  Le.) 


4.  Quando  poi  il  salasso  non  è ancora 
sicuramente  indicato,  e che  dopo  il  salasso 
persistono  ancora  gli  stessi  sintomi,  il  me- 
dico prudente  dovrà  tentale  i temperanti 
e gli  antiflogistici  prima  di  appigliarsi 
troppo  presto  al  salasso,  o incautamen  te  ri- 
peterlo ».  (lo  stesso  1.  c.). 

5.  j.  P.  FkanK,  1.  c. 

6.  Per  un  fanciullo  di  quattro  anni  sene 
prescrive  un  grano  in  sei  oncie  di  emul- 
sione,che  si  fa  prendere  a poco  a poco. 

1.  Op.  c.  Voi.  11.  § !8u  — 83. 

8.  Fu.  Hoffmans,  1.  c. 
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IV.  Quando  il  morbillo  si  presenta  con  complicazione  gastrica  , 
bisogna  combattere  anzi  tutto  questa  complicazione,  seguendo  i pre- 
cetti dati,  trattando  della  febbre  degli  esantemi  in  generale,  prima 
con  rimedj  risolventi , poi  cogli  emetici  e coi  lassativi.  Così  inse- 
segnano  d’  unanime  accordo  Fed.  Hoffmann,  Rosenstein  , Stoll, 
Tissot  e Borsieri.  Se  tu  trascurassi  i consigli  di  tali  principi  della 
medicina , converrebbe  accusare  te  stesso  dei  funesti  risultamenti  che 
ne  potrebbero  accadere.  Bisogna  per  altro  badare  che  lo  stomaco,  of- 
feso da  morbillosa  infiammazione,  non  venga  ancor  più  irritato  dagli 
emetici  e dai  purganti,  come  non  bisogna  neppur  dimenticare  che 
rimedj  di  tal  genere  sono  prescritti  non  per  guarire  dal  morbillo 
stesso , ma  solo  per  allontanare  gli  ostacoli  che  oppongonsi  al  suo 
lib  ero  corso. 

V.  Poiché , come  già  avvertimmo  , la  malignità  del  morbillo  ri- 
sulta spesso  dalla  diatesi  infiammatoria  o gastrica  , o dalla  loro  com- 
plicazione, emerge  evidentemente,  che  il  metodo  di  cura  indicato 
finora  può  convenire  in  certi  casi  anche  al  morbillo  gravissimo  i. 
Non  bisognerebbe  quindi  allontanarsene  , se  non  quando  o arrecasse 
danno  in  alcuni  particolari  ammalati,  o fosse  apertamente  contrario 
al  genio  epidemico  della  malattia } e ciò  ancora  non  sempre  per 
tutto  il  corso  della  malattia  , ma  piuttosto  in  alcuni  staclj  particolari 
di  questa.  Vedemmo  dei  morbilli  incominciare  con  grave  prostra- 
zione di  forze,  con  lesione  del  sistema  nervoso,  ed  altri  sintomi 
maligni , i quali,  superato  il  primo  impeto  della  malattia  , e pro- 
curata P eruzione  dell’esantema  mercè  il  calore  del  letto,  le  bevande 
calde  e leggiermente  aromatizzate,  lo  spirito  del  Minder  ero  e à\  sena- 
pismi alle  due  estremità,  in  seguito  facevano  un  decorso  abbastanza 
mite.  Se  quest’eruzione  ritardasse,  a motivo  dei  languido  agire  della 
natura,  si  potrebbe  aver  ricorso  alle  coppette  secche  applicate  a tutto 
il  corpo , ed  opportunamente  ripetute  di  quando  in  quando , ai 
bagni  tiepidi  alle  gambe  ed  ai  vescicanti  2.  Che  se,  compiuta  1’  e- 
ruzione  dell’esantema,  la  malattia  mutasse  carattere,  e presentasse 
dei  sintomi  od  infiammatorj  o gastrici  , bisognerebbe  astenersi  dai 
rimedi  sudoriferi  ed  eccitanti,  e provvedere  al  nuovo  stato  di  cose. 
Può  dunque  il  salasso,  f emetico  o il  purgante  nuocere  nel  primo 
stadio  della  malattia,  e salvare  l’ammalato  nel  susseguente,  e vi- 
ceversa. Se  il  metodo  antiflogistico,  adoperato  fin  dal  principio  della 
malattia,  producesse  in  seguito  tal  debolezza,  che  non  potesse  so- 
stenersi 1’  efflorescenza  , si  dovrebbe  prescrivere  dello  zolfo  doralo 
di  antimonio  3,  (raccomandato  da  Fed.  Hoffmann),  o 1’  aura  così 
detta  canforata . Morton  , Watson  e Klaiber  fecero  in  tal  caso 


1.  «Molti  fanciulli  infermarono  di  mor-  medio  stimolante.  » ( Stòck  aim.  nied.  L 

Dillo  : agitavano  continuamente  le  membra,  2.  Boesieri,  !.  c.  § i40. 
deliravano,  ed  erano  agitati  da  sussulto  di  5.  Da  un  quarto  di  grano  a mezzo  grano 

tendini  : non  vi  fu  mai  bisogno  di  alcun  ri • ogni  mezz’  ora,,  o ad  ogni  venti  minuti. 


Cura  del 
morbillo 
gastrico 


Cura  del 

morbillo 

gravissimo 

massime 

nervoso 


2i8  DEL  MORBILLO 

grandissimi  elogi  del  decotto  di  china  e dell'  infuso  di  serpentaria 
della  Virginia , quando  il  primo  rimedio  non  era  controindicato 
dall’  affanno  di  respiro.  Allorché  la  malattia  decorre  affatto  come 
la  febbre  nervosa , convien  regolarsi  a morma  delle  indicazioni  or- 
dinarie, locchè  s’intende  specialmente  detto  della  cura  dei  sintomi. 

C.  dei  mali  VI.  Le  peripneumonie  infiammatorie^  che  si  sviluppano  nella  con- 
residui valescenza  o in  conseguenza  della  retrocessione,  richieggono  il  sa- 
lasso , le  sanguisughe , le  coppette  scarificate,  non  trascurando  più 
tardi , giusta  le  indicazioni  che  stabiliremo  nel  Trattato  della  peri- 
pneumonia, i senapismi , i vescicanti , i pediluvj  ? le  finzioni  alla 
cute  fi  infuso  di  foglie  di  digitale  purpurea , ed  i decotti,  tanto  di 
stipiti  di  dulcamara , quanto  di  radice  di  poligala  senega.  Ci  aste- 
niamo dal  calomelano  come  contrario  alle  conseguenze  dei  mor- 
billo. Quando  sianvi  dei  sintomi  di  tisi  polmonare  con  una  feb- 
bricciattola  quasi  intermittente,  bisognerà  guardarsi  dal  ricorrere  anzi 
tempo  all’  uso  della  china  1 , ottenendosi  in  tali  casi  più  tosto  sol- 
lievo dai  rimedj  mucilagginosi , dalia  digitale  e dal  latte , il  qual 
ultimo,  al  dire  di  Lasson2,  suol  essere  il  più  efficace  rimedio  della 
diarrea  che  accompagna  il  morbillo  ^ al  quale  però  in  alcune  epi- 
demie dovemmo  preferire  la  polvere  di  ipecaquana  con  oppio  3 ed 
i clisteri  di  decotto  di  amido.  In  altro  luogo  insegneremo  in  qual 
maniera  debbansi  curare  i tumori  glandular i , l’ idrotorace  , le 
oftalmie  e gli  altri  mali  postumi  del  morbillo4.  La  convalescenza 
esige  le  stesse  cure  di  quella  della  scarlattina  , e non  di  rado  la 
vedemmo  turbata  da  sintomi  di  vermi  intestinali. 


4.  RofcEKT  Whytt  on  the  use  of  bark  in 
dysenteries  and  hoarseness  after  the  measles. 
( Essays  and  observat.  phys . and  litterary.. 
Voi  3.,  p.  sfìfì.J. 

2.  Sommlunq  miseries.  Jbhandl.  fur  pr. 
Jerzte.  Jf.  9.  St.  Del  In  : Mémoires  de  la 
société  rotjale  de  mécìecine,  a.  1779.,  p.  84. 


3.  Da  due  ffrahi  a quattro  per  un  fan- 
ciullo di  quattro  anni  in  sei  once  di  vei- 
colo niuoilaqqinoso. 

4.  Ambii.  Stegmann,  de  theae  usu  salutari! 
in  convutsionibus  puerorum  post  morbillo s 
et  variolas  oriundis.  (Misceli,  aoad.  nat. 
curios,  dec.  3,  a.  1.,  p.  38.). 
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l XIII. 

Definizione . Storia  e letteratura. 

I.  Chiamiamo  Rosolia  1 un  esantema  molto  somigliante  al  nior-^finizlone 
billo,  ma  senza  prodromi  catarrali,  che,  preceduto  da  febbre,  invade 
eon  sintomi  reumatici,  e spesso  con  dolore  di  gola 
dal  primo  giorno,  e che  svanisce  nello  spazio  di 
sempre  senza  desquamazione  ed  altre  conseguenze. 

IL  La  rosolia , o la  porpora  di  mio  padre1 2,  venne  descritta  Storia  e 
come  una  malattia  particolare  col  nome  ora  di  morbillo  senza  ca- ietteratura 
farro , ora  di  rosolia , ora  di  porpora  dai  medici  di  Rreslavia  3 , 
da  Orlov4,  da  Rodolfo  Buciihave  5,  da  Selle6,  da  G.  F,  A. 
Ziegler7,  da  S.  G.  Vogel8,  da  Reil9,  eia  F.  G.  H.  Fielitz  i0,  da 
Wendt11,  da  Seiler12,  da  Strohmayer  13,  da  Filippo  De-Hagen14, 
da  G.  G.  Maton  15 , da  Heim16,  da  Ferdin.  Krause17,  da  Gal- 
liscii  18,  da  H.  F.  L.  Woempner  19,  ecc.  20. 


, che  spunta  fin 
pochi  di,  quasi 


1.  Sinon.  Febris  rubeolosa;  Rubeola,  Ro- 
salie. ted.  R'óthel , Rothfleckun  -,  Feuerl 
llecken,  JRotflecken  j Rothe  Hund  j Fener  - 
masern.  Belg.  Roode  mazelen . Dan.  Maeslìn- 
gerj  Falske  maeslinger Rode  hunde  Sved. 
Rod.  mdsling.  Ingl.  Measels ; Meazels  : Red- 
meazels.  Frane.  Rosèole.  I tal.  Rosolia  j Ro- 
sellia  ; Rosacei j Rosettij  Schioppole.  Spagn, 
Jlfrombillaj  Sarampion  colorado.  Portogli. 
Sarampàoj  Sarampo  vermelho. 

2.  Credemmo  ben  fatto  di  aggiungere  al 
capo  della  rosalia  in  forma  di  appendice, 
V Orazione  accademica  di  nostro  Padre  sulla 
porpora,  (Epitomes  de  curandis  hoininum 
morbis  suppìementum  ),  che  noi  trovammo 
ne’ suoi  opuscoli  postumi  ormai  pubblicati. 

3.  Flistoria  morborum  Vratislaviensium, 
a.  1700.,  p.  J So. 

4.  Programma  de  rubeolarum  et  morbil- 
lorum  discrimine.  Regiom.,  1783. 

3.  Observationes  medicae  varii  argumenti, 
Obs.  6.  de  rubeola  anomala.  (Acta  Reg.  soc. 
med.  Ilavniensis,  Voi.  I.,  p-  218  ). 

■6.  Medicina  clinica,  p.  113.  — Rudimento 
pyretologiae  metbodicae,  ediz.  Ticinese,  p. 
163.  — Neue  Bexjlrdge  zur  Natur  - unci,  Arz- 
neywissenschaft.  Ili,  1.,  p.  117. 

7.  Reobachtungen  aus  der  Arzneijw issai - 

schaft  and  Chinirgie.  Leiptz.  1788.  p.  8i. 


8.  Handbnch  derpraktischenArzneywissens - 
cliaft.  3.  Ausgabe.  Th.  3.,  p.  256. 

9*  Memorabilia  clinica,  Voi.,  H,  p.  12. 

10.  BeQbactung  einer  Ròlhelnepidemie.( Hu- 
fgland’s,  Journal  der  pr.  Heilkunde.  B . 4. 
St.  2,  p.  56.  ).  Credo  che  appartenesse  alla 
scarlattina. 

i*.  Annalen  des  klinischen  Instiluts  in  Er‘ 
langen.  Heft  i,  p.  10, 

12.  Diss.  de  morbillos  inter  et  rubeolas 
differentia,  Viteb.  , 1805. 

15.  Diss.  de  rubeolarum  et  morbillorum 
differentia,  Gòtting.,  18O6. 

«4.  Diss.  de  rubeolis,  Gotting. , I8i2. 

13.  Some  accout  of  a rash  liable  to  be  mi- 
staken for  scarlatina.  ( Med.  Transactions, 
Voi.  5,  p.  149.  ). 

16.  Bemerkungen  iiber  die  Verschiedenheit 
des  Schar lacks  , der  Rotheln  und  Masern  in 
diagnostischer  Hinsicht.  ( Hcfeland’s,  Jour- 
der  pr.  Heilkunde , i8i2.  Stuck  5.  ). 

17.  Tractatus  de  rubeola,  Viennae,  i825. 

18.  Diss.  de  rubeolis,  Berolini,  i825. 

19.  Diss.  de  rubeola,  Rostock,  i827. 

20.  Dissertazioni  pubblicate  a Edimburgo 
sulla  rosalia  da  Blayerey  ( 1779  ),  Wiute- 
LAW  (1786),  HARRIS  (1793;,  DOS  SAHTOS  ('1795), 

Thompson  ( 1800  ). 
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Sintomi 


Cause 


l XIV. 


Sintomi.  Cause , 


I.  tua  malattia  incomincia,  mentre  ancor  dura  l’appetito,  con 
istanchezza , dolore  agli  arti,  alle  regioni  sott’ascellari , ai  lombi  ed 
alla  gola  , con  calori  fugaci  e febbre  , e talvolta  , come  vedemmo , 
non  senza  ansietà,  sonnolenza,  e granchio  alle  gambe,  senza 
sintomi  catarrali,  se  si  eccettui  il  rossor  degli  occhi1  (altre  volte 
comincia  coll’  eruzione  stessa  ).  In  generale  però  l’ eruzione  non 
compare  che  sul  declinare  della  prima  giornata,  e tale  che  l’esantema, 
del  color  dei  lamponi,  apparisce  quasi  in  un  solo  istante  su  tutto  il 
corpo,  massime  alla  faccia,  alle  braccia  e sul  dorso  delle  mani  (alle 
quali  parti  si  limita  talvolta),  spesso  senza  prurito,  talvolta  con  pru- 
rito moderato  o forte  , e mostrasi  sotto  tre  differenti  forme.  La 
prima  ( rosolia  discreta ) presenta  dei  punti  isolati,  ben  circoscritti, 
simili  al  morbillo  sparso,  quasi  sempre  però  meno  prominenti,  e 
meno  regolari  ed  angolari  : la  seconda  (rosolia  confluente)  è rappre- 
sentata da  punti  rossi  , quasi  piani , e cosi  confluenti  che  la  cute 
di  mezzo  ne  è rossa  • e la  terza  (rosolia  miliare  ) consta  di  papule 
della  grandezza  dei  semi  della  senapa  nera,  qua  e là  biancheggianti , 
frammiste  in  alcuni  luoghi  di  rosolia  confluente.  L’esantema  svanisce 
insiem  colla  febbre  nello  spazio  di  tre,  quattro,  sette  2 giorni,  per 
lo  più  senza  crisi,  talvolta  con  sudore  e urina  puriforme.  La  desqua- 
mazione non  succede  che  rarissime  volte,  e soltanto  quando  l’esan- 
tema  vestì  le  forme  della  miliare.  Non  si  osserva  quasi  convalescenza 
o conseguenze  di  questa  malattia  3. 

IL  L’  età  infantile  e il  sesso  femminile  predispongono  principal- 
mente alla  rosolia  , che  regna  talvolta  epidemicamente  e non  senza 
sospetto  di  contagio  4. 


'I.TJria  sola  volta  osservai  lo  starnuto  in 
una  donna  che  vi  andava  soggetta  per  la 
più  piccola  causa  tin  dall’  infanzia. 

2.  Heim  , 1.  c. 

3.  Zieglee  (1.  v.  ) sostiene  che  dopo  la 
rosalia  è comune  la  leucoflemmazia.  A tutta 
ragione'però  domanda  Vogel  (1.  c.,p.  267): 
“ Solite  7non  die  Jlotheln  in  diesem  Falle 


nicht  mìt  de.m  Scharlach  verwechselt  haben  > 
von  denen  sie  oft  gneiss  schiver  zìi  unter - 
scheiden  sind  ? » 

4.  Nel  mese  di  luglio  del  4795  vidi  a 
Pavia  epidemica  la  rosolia  — la  vidi  tale 
pure  a Milano  nel  luglio  dello  stesso  anno, 
ed  a Vilna  noi  marzo  del  48i2,  Gfr.  1’  ap- 
pendice. 
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§ XV. 


m 


Diagnosi. 


I.  Lia  rosolia  può  venir  confusa  conia  miliare  rossa  , coli’  orti- 
caria papulosa , conia  scarlattina , col  morbillo^  co\¥  esantema  mer- 
curiale e con  lo  strofolo. 

II.  La  rosolia  miliare  può  facilmente , pel  granchio  delle  gambe 
dal  quale  è talvolta  accompagnata,  e per  f aspetto  suo,  venir  con- 
fusa conia  miliare  rossa , se  non  si  ha  riguardo  ai  seguenti  caratteri: 


Facilità  di 
confon- 
derla. 

Dist.  dalla 
mil.  rossa 


31  ili  are  rossa. 

a.  Occupa  rarissime  volte  la  faccia. 

b.  L’  eruzione  è preceduta  da  su- 
dori specifici. 

c.  L’eruzione  si  fa  quasi  sempre 
per  ripetuti  sforzi. 

d.  Sopravviene  ad  altre  malattie,  d.  E malattia  primaria. 

III.  L’ orticaria  papulosa^  che  sopravviene  in  una  febbre  reuma-  pjst  cjaj_ 
tica,  può  venir  confusa  con  la  rosolia  confluente . l’orticaria 

papulosa 


Rosolia  miliare. 

a.  Spiegasi  principalmente  sulla 
faccia. 

b.  In  principio  della  malattia  non 
liavvi  sudore. 

c.  L’eruzione  succede  ad  un  tratto. 


Orticaria  papulosa . 

a.  Provasi  sempre  un  intollerabile 
prurito. 

b.  L’eruzione  avviene  per  lo  più 
al  secondo  o terzo  giorno. 

c.  Le  macchie  sono  prominenti 
almeno  alla  circonferenza. 

d.  L’  efflorescenza  è incostante. 


Rosolia  confluente. 

a.  Di  rado  liavvi  forte  prurito. 

b.  L'eruzione  compare  al  primo 
cominciar  della  malattia  od  en- 
tro le  prime  ventiqualtr’ore. 

c.  Le  macchie  sono  piane. 


d.  L’efflorescenza  è costante . 

IV.  Egli  è per  sè  stesso  evidente  che  devono  somigliarsi  tra  di  Dist.  dalla 
loro  la  rosolia  così  confluente  come  miliare  con  la  scarlattina,  sia  le - scai Lattina 
vigata , sia  miglijorme  : eccone  la  differenza  : 


Scarlattina. 

a.  Fa  la  sua  eruzione  terso  la  fine 
del  primo  o sul  principio  del 
secondo  giorno. 

b.  Il  rossore  della  cute  è vivo. 

c.  Il  rossore  della  cute  svanisce 


Rosolia. 

a.  Accompagna  il  primo  incomin- 
ciare della  malattia  , o finisce 
entro  le  prime  ventiquattr’ore. 

b.  Il  rossore  della  cute  è oscuro. 

c.  Il  rossore  della  cute , tolta  la 
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Distin.  dal 
morbillo. 


per  la  compressione  del  dito , e 
cessando  questa  ritorna  soltanto 
dalla  periferia  al  centro. 

d.  Evidente  è la  desquamazione. 

V.  Il  morbillo  offre  della  somigl 
Ha  discreta. 


compressione  del  dito,  ritorna 
non  solamente  dalla  periferia  al 
centro , ma  anche  da  tutti  i 
punti  costituenti  1’  esantema, 
d.  La  desquamazione  è appena 
precettibile. 

ianza  principalmente  con  la  raso - 


Morbillo . 


Rosolìa. 


a.  Lo  stadio  di  invasione  pre- 
senta dei  sintomi  catarrali. 

b.  L’ eruzione  accade  al  quarto 
giorno  di  malattia. 

c.  L’  efflorescenza  dura  quasi  fino 
al  decimo  giorno. 

d.  La  convalescenza  è accompa- 
gnata dai  proprj  pericoli. 


a.  Lo  stadio  di  invasione  è ac- 
compagnato da  sintomi  reu- 
matici. 

b.  L’  eruzione  ha  luogo  nel  corso 
delle  prime  ventiq uattr*  ore. 

c.  L’  efflorescenza  dura  rarissime 
volte  fino  al  settimo  giorno. 

d.  Non  si  osserva  quasi  alcuna  con- 
valescenza , e non  ha  co  use-§ ** 
guenza  di  sorte. 


§ XVI. 


Prognosi.  Cura 


Prognosi. 

Cura. 


I.  La  prognosi  ricavasi  dalla  stessa  distinzione  di  questa  malattia, 

II.  La  rosolia  si  cura  secondo  le  regole  generali  di  medicare  gli 
esantemi  primitivi. 


APPENDICE  AL  CAPO  V. 


DISCORSO  ACCADEMICO 

SU  LA  PORPORA  , DIVERSA  DAGLI  ALTRI  ESANTEMI  , 

che  nel  giorno  3o  di  maggio , 1794 

RECITAVA 

NELLA  REGIA  UNIVERSITÀ  DI  PAVIA 

FRANK. 


/ 


ftettoré  Magnifico,  Sapientissimi  Professori,  ragguardevolissimi  uditori  ! 

^Siccome  fra  tutte  ’a  malattie , maggiore  è il  numero  di  quelle 
che  fissano  la  sede  e il  domicilio  loro  nella  cute  umana , così  fra 
dense  tenebre  ravvolta  trovasi  l’origine  e l’indole  di  esse,  non  che 
la  maniera  per  cui  differiscono  tra  di  loro.  L’  età  nostra  conosce 
quasi  meglio  degli  antichi  di  ignorare  cose  che  ignorar  non  si 
possono  senza  grave  detrimento  degli  infermi.  Poiché  costoro  fino 
dai  tempi  di  Galeno  rimasero  pienamente  soddisfatti  dell’  ipotesi , 
comunque  assurda,  che  appoggiavasi  alla  dottrina  dei  quattro  umori  ^ 
e supponendo  essi  che  si  potesse  trar  giudizio  dal  solo  carattere 
esterno  degli  .esantemi  e delle  impetigini , o non  fecero  sufficiente 
attenzione  a quelle  differenze  di  malattie  che  oggi  deriviamo  dalle 
singole  cause  e da  ciaschedun  sintomo  della  costituzione  morbosa  , 
o lasciarono  alla  posterità  l’ incarico  di  meglio  descriverle.  Laonde 
incertissimi  restiamo  nel  paragonare  ciò  che  gli  antichi  ci  traman- 
darono con  quello  che  osserviamo  coi  nostri  occhi  stessi 5 e quando 
si  fa  parola  di  malattie  che  ledono  la  superficie  cutanea,  non  ci 
troviamo  mai  tanto  imbarazzati,  quanto  allorché,  confidando  meno 
nelle  proprie  forze,  tentiamo  di  conservare  i comenti  degli  antichi 
sulle  malattie , e cerchiamo  di  interpretare  piuttosto  con  questi 
che  co’ propri  nostri  sforzi  di  definire  la  natura  degli  esantemi.  Mi 
sono  però  sforzato  di  evitare  questi  scogli,  in  due  libri,  che  non  ha 
guari  diedi  alla  luce  per  commodo  de’  miei  uditori , sulla  natura 
degli  esantemi  e delle  impetigini , quantunque  da  ogui  parte  mi 
spaventassero  i naufragi  di  esimj  personaggi  : ma  richiamando  la 
cosa  stessa  ad  una  semplicità  maggiore , e riguardando  ogni  dot- 
trina sui  morbi  cutanei  svolta  e privata  di  quegli  involucri,  non 
potei  farlo,  senza  dolermi  nello  stesso  tempo  della  tenuità  ed  estre- 

Vol.  I.  Parte  II.  34 


e senza 
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ma,  per  così  dir , magrezza  della  specie  e forma  di  essa 
mostrare  la  necessità  di  una  maggiore  diligenza  nel  descrivere  que- 
sta classe  di  malattie.  Nè  questa  stessa  si  estende  soltanto  alle  più 
rare  e gravi  affezioni  della  cute,  cbè  anche  la  storia  degli  esantemi 
e delle  impetigini,  leggierissima  e comunissima,  merita  di  essere  li- 
mata e più  perfettamente  pulita,  onde  non  riesca  di  danno  a molti 
con  la  sua  ambiguità.  Per  contribuire  pertanto  alla  meglio  a que- 
st’ opera  mancante , poiché  mi  si  oltre  1’  occasione  di  parlare  da- 
vanti a Voi,  Sapientissimi  Professori  ! esporrò  brevemente  come  de- 
corse quella  malattia  di  natura  molto  benigna,  cui,  è un  anno 
appena,  ebbi  occasione  di  osservare. 

Nell’anno  1793,  sull’entrare  del  mese  di  giugno,  dopo  ab- 
bondanti piogge,  ebbe  luogo  qui  tra  noi  un  freddo  straordinario. 
Succedevan  tosto  alquanti  di  sereni  e caldi , ai  quali  tenevan  die- 
tro delle  notti  abbastanza  fredde.  In  sul  cominciar  di  queste,  un’il- 
lustre Donna  aveva  fatte  delle  passeggiate,  e poco  dopo,  essendo  prima 
sanissima,  ed  avendo  superata  da  circa  venti  anni  la  scarlattina  , ma 
non  ancora  il  morbillo,  sentissi  presa  da  stanchezza  e da  forti  do- 
lori ai  lombi.  Nel  dì  seguente  presentava  tutta  la  cute  del  corpo 
coperta  da  pustole  rosse,  migliformi,  alquanto  prominenti  sulla  cute 
ed  aspre,  solide  per  altro  e non  contenenti  umore  di  sorta,  soli- 
tarie, e qua  e là  confluenti.  Rosso  e tumido  diventonne  il  viso}  gli 
occhi  però  non  erano  nè  torbidi  nè  lagrimosi  o infiammati-,  non 
eravi  starnuto,  nè  chiuse  erano  le  nari,  nè  stillanti,  nè  dolore  alle 
fauci  , nè  tosse  che  dessero  indizio  di  affezione  catarrale  della  mu- 
cosa di  siffatte  parti.  Niun  prurito  alla  pelle  , ma  il  polso  era  ma- 
nifestamente febbrile  , frequente  e pieno  , senz’  essere  menomamente 
duro.  Alla  terza  giornata  di  malattia  , mitissima  era  già  la  febbre  , 
e abbondante  il  sudore  ; ed  al  quarto  giorno  svanita  era  affatto  la 
malattia,  e ritornata  la  buona  salute  senz’ombra  di  desquamazione. 

Poi  dopo  pochi  giorni  un’altra  Donna  che  abitava  lo  stesso  luogo 
infermò  con  i medesimi  sintomi , eccettuato  il  dolore  ai  lombi,  ap- 
parendo tutta  coperta  del  medesimo  esantema.  Rossa  e leggiermente 
gonfia  era  la  faccia}  un  po’ di  febbre,  ma  minore  che  nella  prima 
ammalata,  per  cui  non  si  mise  nemmeno  a letto}  ma,  sebbene 
esposta  continuamente  all’aria  libera,  guarì  perfettamente  con  la  me- 
desima prestezza  e senza  alcuna  sensibile  escrezione  o desquamazione 
della  cuticola. 

Or  F esantema  colse  una  fanciulla  sanissima,  abitante  nella  stessa 
casa.  La  febbre  in  essa  manifestossi  in  pari  tempo  dell’  esantema  , 
ma  un  po’  più  forte  che  nella  seconda  ammalata  : le  papule  pro- 
rompevano, come  negli  esempi  antecedenti,  principalmente  sulla 
faccia  , la  quale  era  piuttosto  tumida  e rossa  : alla  terza  giornata 
di  malattia  la  febbricciattola  era  già  scomparsa , e nella  quarta , 
senza  che  fosse  o comparso  sudore  o accaduta  desquamazione  del- 
P epidermide,  ricuperossi  in  perfetta  salute  colei,  che  fin  allora  non 
aveva  nemmeno  guardato  il  letto  durante  il  giorno. 
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Essendo  poi  tali  cose  avvenute  dall*5  altra  riva  del  Po , un1  altra 
malattia  affatto  simile  invase  in  Milano , nel  susseguente  luglio,  sotto 
un  ardente  calore  dell’atmosfera,  donne,  giovani,  moltissimi  fan- 
ciulli , toccando  però  appena  gli  uomini.  Cosi  ai  quattordici  di  lu- 
glio una  figlia  della  prima  inferma,  della  quale  ho  qui  tracciata  la 
storia , affetta  da  egual  morbo , senza  il  più  piccolo  sintomo  o 
catarrale  o febbrile  , od  altro  infine  qualsisia , tranne  soltanto 
un  leggier  prurito  ed  un  senso  di  pungimento  alle  cute  , come  se 
fosse  tormentata  da  piccoli  aghi  , cominciò  tosto  ad  essere  mole- 
stata solo  però  alla  faccia,  che  in  quell’epoca  era  tumidetla  e rossa, 
dallo  stesso  esantema,  del  quale  erasi  ammalata  la  madre  tre  setti- 
mane prima,  o sia  da  bolliccine  abbondanti , rossastre,  appena  però  , 
come  in  quella,  prominenti  sulla  cute,  aspre,  solitarie,  qua  e là 
confluenti , con  appetito  e sete  naturale.  Al  quindicesimo  dì  le  cose 
camminano  nello  stesso  modo.  La  faccia  è tuttavia  gonfia  verso 
le  gote  , rossastra  per  effetto  delle  copiose  pustole  : nessun  esante- 
ma al  collo,  al  petto,  ali’ addome , agli  arti*  prurito  in  varj  siti 
della  gola  • polso  naturale  : appetisce  i cibi  , e sembra  stare  benis- 
simo : durante  la  notte  dormì  come  allorquando  era  sana.  Nel  giorno 
sedicesimo  non  rimane  piu  orma  della  malattia , e si  ristabilì  per- 
fettamente senza  sudore  od  altra  qualsivoglia  escrezione,  e senza  che 
si  staccasse  la  più  piccola  parte  delia  cuticola  in  forfore  o squame. 

Tumulti  maggiori  ebber  luogo  in  un  giovane  robusto  di  venti- 
due  anni,  allorché  fu  cólto  da  siffatta  malattia.  Perocché  , avendo 
questi  nello  stesso  giorno  di  quest’iiltima  inferma,  12  luglio,  appetito 
i cibi  più  che  non  poco  prima,  e godendo  perfetta  salute,  lagnossi 
improvisamente  di  stanchezza  e dolori  artritici,  provò  un  senso  di 
stupore  al  capo,  e durante  la  notte  si  fe"  rosso  in  faccia.  L’in- 
fermo aveva  già  da  dodici  e più  anni  superato  il  morbillo.  In  quella 
stessa  notte  per  altro  starnutò  frequentemente  , e tosto  osservò  co- 
perta da  esantema  la  faccia  non  pure  , ma  tutta  quanta  la  super- 
ficie del  corpo.  A questi  sintomi  tenne  dietro  un  freddo  intenso, 
che  durò  un’  ora  , e che  fu  seguito  da  calore  , e dolor  di  capo  con 
polso  frequente  e duro.  Finalmente  manifestossi  abbondante  sudore, 
senza  che  cessasse  la  cefalalgia.  Il  quindici  sul  mattino  prese  per 
mio  consiglio  due  once  di  cremor  di  tartaro  : verso  mezzodì  os- 
servo il  volto,  il  tronco,  gli  arti,  massime  ai  gomiti,  da  per  tutto 
coperti  d’ un  bell'esantema  rubicondo,  un  po’ elevato  sulla  cute, 
aspro,  costituito  da  papule  dure,  consolidantisi  e m i glifo r mi  : lo 
stranuto  ricorre  a quando  a quando  } gli  occhi  si  fanno  rossi  e 
sopportano  a mala  pena  la  luce  * nessun  dolore  alla  gola , nè  si 
manifesta  tosse  di  sorte  } l’ammalato  però  manda  frequenti  sospiri  ^ 
è inquieto,  e non  può  trovarsi  bene  in  alcuna  posizione:,  l’esante- 
ma non  produce  nè  prurito  nè  puntura,  ne’ arsura:  per  due  volte 
sprigionasi  l’alvo  per  di  sotto,  le  arterie  son  piene  e vdarano  fre- 
quentemente * incalzante  è la  sete.  Verso  le  cinque  ore  pomeridiane 
diminuisce  la  pienezza  delle  arterie  e la  frequenza  de’  polsi  l’esan- 
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tema  è meno  ’visibile  sulle  membra  5 il  ventre  si  apre  un’altra  volta 
abbondantemente  ; cresce  la  sete:  manifestasi  al  polpaccio  delia  gamba 
destra  uno  stringimento  molesto , spasmodico,  che  alcuni  dissero 
granchio } avendo  però  io  ordinato  che  si  dovesse  aver  maggior  cura 
della  traspirazione  , cessarono  così  la  sensazione  alla  gamba , come 
i frequenti  sospiri,  mentre  nello  stesso  tempo  aumentossi  la  copia 
deir  esantema,  e l’ammalato  era  tutto  bagnato  di  sudore.  Rimase 
il  dolor  di  capo,  e qualche  po’ di  febbre,  però  con  polsi  più  molli 
e meno  frequenti , continuando  lo  starnuto  : F alvo  fu  sciolto  an- 
cora due  volte,  e l’ammalato  dormì  per  alcune  ore.  Il  sedici  si  mani- 
festa un  sudore  equabile,  copioso , durante  il  quale  cessa  la  febbre. 
L’  esantema  è ancora  molto  abbondante  sul  torace,  — scarso  ve- 
clesi  sugli  arti  ed  alla  faccia,  comparendo  ancora  di  quando  in  quando 
qualche  starnuto.  Dopo  qualche  ora  abbandona  il  ietto , e lieto 
passeggia.  Nel  giorno  diciassette , come  fecero  altri  ammalati , si 
espose  all’  aria  libera  senza  soffrirne  incomodo  , ed  anche  in  questo 
ammalato  non  accadde  desquamazione  della  cuticola. 

Mi  viene  riferito  che  soffusi  di  rossore  vidersi  gli  occhi  di  due 
fanciulle , ch’io  però  non  vidi.  In  una  di  esse  manifestossi  qualche 
dolore  alle^  fauci,  ed  essendo  la  traspirazione  più  scarsa  di  quello  che 
avrebbe  dovuta  essere,  prolungatasi  la  malattia  fino  all’ ottavo  giorno, 
le  pustole  non  erano  neppur  allora  scomparse  del  tutto  in  sulle  co- 
scie.  Da  un  egregio  medico  eli  quella  metropoli  seppi  che  alcuni  , 
essendosi  poco  curati  del  sudore,  erano  stati  còlti  da  idrope  anas- 
sarca. 

E questa  è la  storia  succinta  della  malattia  sotto  la  costituzione 
certamente  non  grave  di  quell’  anno.  E questa  stessa  mi  rinnovò 
l’idea  già  pressoché  cancellata  cl’un  consimile  esantema  da  me  os- 
servato molti  anni  fa  tra  i giovani  contadini  della  mia  patria  *.  Es- 
sendoché dietro  1’  azione  di  cause  evidenti , per  lo  più  in  conse- 
guenza della  soppressione  del  sudore  , avvenuta  per  essersi  incau- 
tamente esposti  al  freddo,  ed  in  qualsivoglia  tempo  e luogo,  precedendo 
stanchezza , brividi , tosto  sotto  la  prima  invasione  di  un  calore 
urente , non  di  rado  osservai  in  questi  tutta  quanta  la  cute  co- 
prirsi di  quelle  bolliccine  istesse,  ch’io  ho  testé  descritte  : il  qual 
genere  di  leggierissimo  esantema  o veniva  abbandonato  alla  natura, 
ovvero  con  un  metodo  di  cura  bastantemente  ridicolo,  chiudevansi 
gli  ammalati  fino  al  collo  in  uno  dei  sacelli  destinati  a contener  la 
farina,  e dopo  due  o tre  giorni,  sudando  profusamente,  solevano, 
senza  ajuto  medico , ricuperare  la  perduta  salute.  Nè  meno  presente 
al  pensiero  mi  è ora  un  esantema  comunissimo  nei  bambini , il 
quale  sotto  un  calore  bastantemente  leggiero , soleva  non  di  rado 
invadere  tutta  la  superficie  del  corpicciolo , con  Io  stesso  carattere , 
e dopo  pochi  giorni  finire  con  sudori,  senza  manifesta  desquama- 
zione della  cute.  E allora  mi  ricordava  pure  non  essere  raro  che, 
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sotto  un  dolore  reumatico  o d’altra  natura,  compariscano  sulla 
cute  della  parte  affetta  delle  abbondanti  bollicole  migliformi,  rosse , 
solide,  ed  aspre  , per  lo  più  con  sensibile  mitigamento  del  dolore, 
e che,  scorsi  pochi  giorni,  scompariscono  senza  nessuno,  almeno 
evidente,  distacco  della  cuticola.  Finalmente  anche  nell’Istituto  cli- 
nico, verso  la  fine  del  prossimo  passato  mese  di  aprile  , curammo 
una  Donna  affetta  già  da  un  mese  e mezzo  da  grave  sciatica,  che  in 
pari  tempo  soffriva  ansietà  ai  precordj , sospiri , dispnea  , e febbre 
molto  intensa  , quantunque  i polsi  non  fossero  tanto  frequenti  , 
nausea  ed  amarezza  di  bocca.  Fattole  trai*  sangue,  a cagione  dei 
polsi  duri,  ma  non  però  elevati,  subito  nel  secondo  giorno,  oltre 
a lievi  purganti , e finalmente  un  austo  salino  con  vino  an  limo- 
li iato,  che  le  abbiamo  somministrato,  le  facemmo  applicare  un  ve- 
scicante alla  parte  dolente.  Dopo  le  prime  ventiquattr’ ore  sortiva 
sulla  cute  del  femore  affetto  il  descritto  esantema,  con  qualche  al- 
leviamento del  dolore  e con  intenso  prurito.  Intanto  la  donna  aveva 
fin  a quel  momento  sofferto  un’  angustia  di  petto  insolita  in  que- 
sto genere  di  malattie  , la  quale  subitamente  disparve  affatto  in  un 
con  la  febbre  dopo  quasi  due  giorni,  mentre  gli  arti  ed  il  tronco  e 
finalmente  il  volto,  e perfino  l’interna  superficie  dei  genitali,  con 
rossore  abbastanza  forte  delle  pudende  , gonfiezza  e prurito  , e con 
ardore  nell’ orinare,  fiorivan  bellamente  dell’esantema  ornai  bastan- 
temente descritto  } che  poscia  dopo  il  terzo  giorno  clileguossi  senza 
lasciare  squama  sulla  cute , se  si  eccettui  una  sottilissima  forfore 
sulla  coscia  precedentemente  affetta. 

Egli  è però  necessario  eli’  io  mi  faccia  a brevemente  indicare  in 
questo  luogo  l’ indole  della  malattia  che  son  venuto  descrivendo  , 
le  affinità  eh’  essa  tiene  con  l’altre , non  meno  delle  differenze  che 
ne  la  separano. 

Se  si  considera  la  specie  e la  forma  dell’  esantema  , esso  rasso- 
miglia non  poco  al  morbillo , e mentre  si  citano  non  poche  sto- 
rie di  quest’ ultimo  , osservato  due  volte  in  uno  stesso  individuo, 
appena  mi  rimane  il  dubbio  che  l’esantema  or  or  descritto,  abbia 
qua  e là  imposto  agii  scrittori  per  1’  istesso  morbillo. 

E’  sou  certo  ben  lontani  i sintomi  propri  dei  morbillo  dal  somi- 
gliare a quelli  dell’esantema  di  cui  parliamo}  giacché  difficilmente 
anche  la  più  benigna  specie  di  morbillo  prorompe  alla  cute  o senza 
previo  apparato  di  sintomi  catarrali,  o con  tanta  rapidità  (e  già 
in  tutti  fin  dal  primo  giorno  , e in  sì  breve  spazio  di  tempo  ) , 
che  in  tre  giorni  circa,  tanto  nel  caso  in  cui  non  c’  è febbre,  quanto 
m quello  in  cui  questa  gli  si  unisce  come  vegeto  compagno,  il  tutto 
decorra  con  destini  affatto  eguali.  Nè  mai  nel  morbillo  o mancano 
affatto  la  coriza,  la  raucedine,  e la  tosse,  nè  sottentra  il  profluvio 
di  calde  lagrime.  Il  giovine,  del  quale  esposi  la  storia,  soffriva 
veramente  frequenti  starnuti}  ma  egli,  anche  quando  era  sanissimo, 
soleva  per  la  più  lieve  cagione  incorrere  in  molti  stranuti , e da 
ben  molti  anni  aveva  già  superato  sotti  i miei  occhi  il  morbillo 
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legittimo , accompagnato  da  febbre  molto  intensa.  Ma  la  prima 
inferma , sebbene  fosse  stata  assalita  da  una  febbre  non  molto  mi- 
nore* non  presentò  neppure  il  più  piccolo  segno  di  affezione  catar- 
rale. Nè  certamente  lo  starnutare  fra  gli  esantemi  è così  proprio 
del  solo  morbillo , eli1  io  non  l’ abbia  osservato  accompagnare  lo 
stesso  vajuolo,  e che  non  venga  questa  scossa  convulsiva  del  corpo 
eccitata  dallo  stimolo  dei  nervi  nasali  ad  ogni  infiammazione  della 
faccia  che  interessi  le  narici.  Merita  però  d1  essere  soprattutto  no- 
tato, che  questo  giovine  per  altro,  benché  starnutasse  frequentemen- 
te , non  ha  mai  sofferto  nè  stillicidio  dalle  narici  d'acre  umore  , nè 
la  necessità  di  nettarsi  il  naso  ad  ogni  momento  , siccome 
suol  avvenire  nello  stesso  morbillo  , non  meno  che  nella  corizza.  Ma, 
sebbene  non  in  qualunque  epidemia,  osservisi  in  tutti  la  separa- 
zione della  cuticola  dopo  P esantema  morbilloso , difficilmente  però 
manca  siffatta  desquamazione,  e certamente  non  in  tutti,  allorché 
fuvvi  precedentemente  alla  cute  una  flogosi  assai  intensa  , ed 
almen  lunga  pezza  dopo  il  morbillo  dura  la  maggior  parte  dei  fe- 
nomeni catarrali. 

Che  se  il  descritto  esantema  non  può  dirsi  morbillo  , bisognerà 
osservare  se  mai  fosse  un  prodotto  della  scarlattina.  Per  verità, 
siffatto  genere  di  esantema,  non  abbastanza  conosciuto  dagli  antichi, 
benché  decorra  con  sintomi  ad  ora  ad  ora  violenti,  ciò  non  ostante 
costituisce  bene  spesso  un  morbo  leggierissimo,  e tale  da  non  ob- 
bligare quasi  al  letto  l’ammalato.  Succede  ancora  che  quest’esan- 
tema, il  quale  talvolta  tinge  ed  irrita  la  pelle  con  macchie  ora  rosse 
e separate^  ora  subitamente  confluenti,  la  copra  talvolta  con  asprezze 
migliformi  e la  guasti  con  pustole.  Nè  meno  efficace  testimonio  della 
maggiore  affinità  che  questo  esantema  ha  colla  scarlattina  è i’idrope 
sottocutaneo  che  si  è talvolta  veduto  tener  dietro  all1  esantema  in 
discorso. 

Ma  però  il  corso  della  scarlattina , anche  la  più  benigna,  è più 
lungo  eli  quello  del  descritto  esantema.  Quantunque  poi  non  manchino 
esempj  che  provino  essere  quella  comparsa  sulle  cute  nel  primo 
giorno,  non  furono  però  gli  stessi  quasi  mai  osservati  se  non  quando 
la  malattia  era  gravissima  e sommamente  pericolosa:  nè  la  scarlat- 
tina abbandona  la  sua  sede  sulla  cute  entro  il  breve  spazio  di  un 
giorno  o tutf’  al  più  di  due  giorni , senza  esacerbazione  di  sinto- 
mi , terminando  anzi  tutta  la  malattia.  Gli  è vero  che  non  in 
ogni  infermo  cade  la  cuticola  al  finir  dell’  affezione  scarlattinosa  } 
in  moltissimi  però  certamente  essa  cade}  ma  nell’  esantema  da  noi 
descritto  in  nessun  infermo  essa  si  staccò  dalla  cute  , tanto  quando 
l’affezione  era  stata  mitissima,  quanto  allorché  ebbe  un  decorso  un 
po’  grave.  La  più  gran  differenza  poi  che  passa  fra  la  scarlattina 
ed  il  descritto  esantema  consiste  in  ciò,  che  le  macchie  della  cute, 
costanti  in  quella , mancano  subito  in  questo}  ed  ogni  rossore  cu- 
taneo che  in  tal  caso  non  è scarlatto,  ebbe  origine  piuttosto  da  aloni 
ravvicinati  fra  di  loro,  fatti  da  innumerevoli  papule,  anzi  che  dalla 
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pregressa  flogosi  cutanea.  Che  se  vogliasi  opporre  avere  Panassarca 
tenuto  dietro  talvolta  a questo  esantema , diremo  che  una  tale  in- 
fermità segue  la  scarlattina  più  frequentemente  che  non  qualunque 
altro  esantema.  Intanto  in  nessuno  degli  ammalati  da  me  curati  av- 
venne tale  infortunio  , sebbene  tutti  si  esponessero  alf  aria  libera 
appena  terminata  la  malattia:,  e talvolta  si  osservò  l’anassarca  anche 
dopo  la  stessa  miliare  dopo  il  morbillo  ; anzi  dopo  P angina  detta 
parotidea  , nella  convalescenza. 

Mi  rimane  ora  a far  conoscere  la  differenza  che  passa  tra  il  de- 
scritto esantema  e la  miliare . E siccome  ambedue  questi  esantemi 
si  rassomigliano  di  molto  per  la  forma  e per  la  grandezza  delle 
papule  $ siccome  però,  quanto  al  colore,  rassomigliano  alla  miliare 
così  detta  rossa  ; e siccome  finalmente  quel  senso  dì  ansietà  nei 
precordj  non  meno  che  la  contrazione  spasmodica  dei  gastronemi, 
tanto  comuni  alla  miliare  prima  dell’  eruzione , ebber  luogo  in  uno 
degli  infermi,  di  leggieri  qualcuno  riferì  alla  specie  della  miliare , 
massime  rossa , questo  stesso  esantema  di  cui  è discorso. 

Ma  però  sì  1’  espulsione  dell’  esantema,  rapidissima  ed  avvenuta 
in  un  modo  pressocchè  uguale  in  tutti , sì  la  copia  di  esso,  mag- 
giore al  volto , ove  la  miliare  suole  fiorire  molto  raramente,  la  man- 
canza del  sudore  olezzante  d’  acido,  il  progresso  rapidissimo  della 
malattia  , prolungantesi  difficilmente  oltre  al  4*°  giorno  , Tesser  so- 
lide le  pustole  o prive  di  qualunque  liquido , il  sito  delle  stesse  , 
P aggruppamento  ed  il  rossore  costante,  e,  da  ultimo,  l’integrità 
della  cuticola  dopo  finito  P esantema  eguale  in  cadaun  ammalato  , 
dimostrano  abbastanza  qual  sia  la  differenza  che  passa  fra  lui  e la 
miliare. 

Questa  specie  di  malattia  non  è certamente  nuova  5 ma  finora 
non  è bastantemente  distinta  dalle  altre  specie  di  esantemi  coi 
quali  mostra  una  qualche  analogia  nel  carattere  esterno,  e fu  spesso 
confusa,  talvolta  come  ho  già  avvertito,  col  morbillo,  e più  fre- 
quentemente coll’  esantema  miliare.  Nelle  scuole  la  si  divise  in  rossa 
e bianca  *,  e chiamaron  porpora  P una  e P altra  varietà  , ciocché 
s’  asserisce  inconsideratamente  almeno  per  la  miliare  bianca.  Anche 
quella  stessa  pustola  miliare  che  , mentre  pullula  dalla  cute,  splende 
di  color  rosso , tosto  acquista  un  colore  biancastro , od  altro  di» 
verso  certamente  dal  rosso,  e chiamaron  la  bianca^  cristallina } essa 
forma  una  vescichetta  piena  di  umore,  o sieroso,  pellucido , o pu- 
riforme  , quasi  latteo , or  rotonda,  or  quasi  conica  ed  aspra  , tal- 
volta vuota  di  qualunque  umore , e nel  nascere  , ornasi  di  un  alone, 
a tutta  prima  di  colore  scarlatto  , ma  di  breve  durata.  Ma  quel- 
1’  esantema  che  qui  offriamo  all’  altrui  considerazione  fiorisce  costan- 
temente , finché  non  iscompare  dalla  cute,  col  colore,  con  la  forma 
e con  la  durezza  con  che  comparve  primamente  su  quella  \ nè  o da 
per  tutto  o all’apice,  costituisce  una  vescichetta  di  subito  piena  di 
umore  sieroso  o puriforme. 

Esistendo  adunque  tanta  differenza  tra  P esantema  descritto  e 
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quelli  che  al  primo  colpo  d’occhio  sembrano  essere  la  stessa  cosa 
col  medesimo , bisogna  accordare  a morbo  siffatto  il  posto  ecl  il 
nome  che  gli  conviene  fra  gli  altri  acuti  vizj  della  pelle.  (Quindi  i 
con  maggior  diritto  gli  assegniamo  il  nome  di  Porpora^  il  quale  finora 
fu  imposto  alla  miliare  rossa,  e che  deve  aversi  per  non  adattato) 
a questo  esantema  vescicolare  e di  color  rosso  incostante  : ed  opi- 
niamo che  questa  stessa  malattia  cutanea  sia  da  subordinarsi  al  se- 
condo ordine  degli  esantemi  che  chiamammo  scabri1,  quai  genere 
proprio  di  esantemi.  Che  se  mi  è riuscito  di  osservar  sempre  be- 
nigna fin  qui  la  natura  del  ridetto  esantema , non  può  per  altro 
rimanere  dubbio  almeno  che  quella  stessa  benignità  sia  dovuta  al- 
l’indole mitissima,  certamente  infiammatoria,  della  febbre  con  la  qua  e 
costantemente  procede  ^ e che,  per  esser  noverato  fra  1 morbi  di 
rilievo , altro  non  sia  mestieri  che  l’infausta  sua  concomitanza  con  la 
febbre  nervosa , ed  una  pessima  costituzione  del  tempo  in  cui  si 
manifesta  o del  corpo  che  invade,  ciocché  verrà  detto  nel  Trattato 
generale  dei  morbi  esantematici. 

n 

À voi  ora  mi  rivolgo,  egregj  giovani  Paolo  della  Porta,, 
Carlo  Binda,  Milanesi,  Ladislao  Robolotti,  Cremonese,  eì 
Giacomo  Solfarini,  Mantovano  ! Astergete  in  oggi  ogni,  acca- 
demico sudore,  e ricevete  la  laurea  poiché  attingeste  coi  pro- 
gressi del  peu siero  e con  singolare  industria  la  meta  1 Questa 
berretta  vi  dinota  quella,  possiate  meritarvi  sotto  di  questa  col 
bene  fare  la  civica  corona  !...  Questo  anello , segno  della  di- 
gnità alla  quale  venite  in  questo  giorno  innalzati,  vi  tenga 
ovunque  avvertiti , che  la  nobiltà  dei  medici  e da  ricercarsi 
nella  sola  virtù  e nell’  indefesso  studio  di  riuscir  proficuo  agli 
infelici!  Io  vi  apro  il  libro  — se  altrimenti  parlasse  la  naturai 
e una  più  sicura  esperienza  — chiudetelo  ! Ricevete  un  ultimo 
amplesso!  partite  felici,  e rammentatevi  qualche  volta  di  noi. 


i De  curandis  hominum  morbis  Epitome,  Lib.  III.  De  Exanthematibus. 


DEL  VAJUOLO, 

DELLA  VARICELLA , DELLA  VACCINA 
E DEL  V AIUOLO  TRONCATO 


INTRODUZIONE 


!lltÌPlSSERVAT0R1  ^ vajuolo  e della  varicella , prima  della  scoperta 
della  vaccina  i } testimonii  dell’  antico  innesto  2 propagatori 
della  vaccinazione  3 5 ed  osservatori  del  vajuolo  e della  varicella  di 
questi  ultimi  anni , tanto  nei  vaccinati  quanto  negli  altri 4 } non  ci  ac- 
cingiamo a dare  in  tanti  capì  separati  la  dottrina  del  vajuolo , della 
vaccina , della  varicella  e del  vajuolo  troncato  senza  sufficienti 
cognizioni  : 


1.  Dall’ anno  1191,  in  cui  ottenni  la 
laurea  medica  nell’ Università  di  Pavia, 
fino  al  1796  in  cui  ne  uscii  professore  sup- 
plente, non  vidi  che  vajuoli  sporadici, 
ed  una  sola  volta  la  varicella  epidemica 
(nel  1793).  Nominato  poi  a primo  medico 
dell’ospitale  civile  generale  di  Vienna  , os- 
servai gli  innumerevoli  casi  di  vajuolo 
sporadico,  ed  inoltre  una  terribile  epide- 
mia dello  stesso  male,  che  regnò  verso  la 
fine  del  secolo  decimottavo. 

2.  Mio  padre  , ad  esempio  di  Svolo  , so- 
leva, nell’  ospitale  civile  generale  di  Vien- 
na, dal  i795  al  1799,  inoculare  nel  mese  di 
sett,  di  ciascun  anno,  alla  presenzade’suoi 
allievi,  il  vajuolo  su  molti  fanciulli.  In  tal 
occasione  mi  trovai  più  chea  portata  d’os- 
servare i risultamenti  dell’  inoculazione, 

3.  Veramente  co’ miei  scritti, se  ne  eccet- 
tuo dei  frammenti  che  appartengono  alla 
storia  della  vaccina  (Joseph  Frank’s,  Heist 
nach  Paris,  London,  ecc.,  Th,  1,  p,  272),  non 
giovai  molto  alla  vaccina,  ma  lo  feci  col- 

l’opera, Della  qual  cosa  può  far  testimo- 
nianza V insti  Luto  della  vaccina,  che  io  sta- 
bilii a Vilna  nel  1808.  ( Discours  pronome 
lors  de  V installation  de  l'Inslitut  de  vacci- 


nation de  Vilna,  le  17  mai,  1808 , joar  anni - 
versaire  de  la  naissance  du  docteur  Edouard 
Jenner,  Par  Joseph  Frank,  Vilna  , 1808). 
Nè  ad  Odoardo  Jenher  rimasero  sconosciuti 
gli  sforzi  eh’  io  feci  per  propagare  V inne- 
sto vaccino  , giacche,  come  premio  delle 
fatiche  sostenute  e pegno  di  amicizia  , mi 
mandò  una  tabacchiera , dono  del  quale, 
se  non  m’inganno,  non  possono  gloriarsi 
che  i corifei  della  vaccina,  il  D.  De:  Carro 
dell’  Austria  , e il  D.  Waltherhoose  di 
America.  Finalmente  a sempre  maggior- 
mente confermare  l’opinione  pubblica  sulla 
vaccina  , proposi  alla  Società  imperiale  di 
medicina  di  Vilna  , di  celebrare  pubblica- 
mente il  settantesimo  anniversario  della 
nascita  di  Jenmer.  Tal  festa  seguì  in  fatti 
il  17  maggio,  i820,  a Hrybiszkii  presso  Vilna, 
come  si  vede  nel  Corriere  di  Lituania, 
n.  66,  dello  stesso  anno. 

li.  Negli  anni  1809 — io  , itOS— 17  c 1820—21 
ebbi  occasione  a Vilna  di  osservare  gli 
sforzi  che  il  vajuolo  faceva  per  diffondersi 
a mo’delle  malattie  epidemiche.  In  questi 
ultimi  anni  fece  pure  grandi  stragi  la  va? 
ricella. 
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CAPO  VI. 


BEL  VAJUOLO- 

1 


§ XVIL 


Definizione . Storia . Letteratura. 

Defiiìiz.  I.  Jl  vajuolo i è un  esantema  contagioso,  il  quale,  preceduto 
da  febbre , nausea , vomito,  dolori  epigastrici  e lombari , si  mostra 
al  terzo  od  al  quarto  giorno  nel  volto  e sulle  altre  parti  della  pelle, 
sotto  la  forma  eli  macchie  rosse,  offerenti  sul  loro  centro  un  piccolo 
nodo  duro  , che  in  otto  giorni  si  cambia  in  pustole,  le  quali  co- 
pronsi  dappoi  di  croste  *,  e che  sparisce  lasciando  per  qualche  tempo 
delle  macchie  e spesso  delle  incavature  incancellabili,  e non  di  rado 
de’  vizi  del  sistema  linfatico  , de’  sensi  e di  altre  parti. 

Storia.  II.  La  storia  del  vajuolo  diede  luogo  a numerose  contestazioni2. 


1.  Lai.  Varìolae  j Germ.  Slattern  ; Po - 
ekeri  ; Kinclerblattern  ; Kinderpocken  j Ur- 
schlcchten  j Belg.  Kinder  ziekte  j Kinder - 
pokies  j Pókken  j Pokjen  ; Blaaren  ; Bla- 
ders  ; Bladders.  Dan.  Kopper  j Kopper- 
fever;  Bornekopper.  Sved.  Koppor,  Barnehop- 
por jSmakoppor. island.  Bólvsótt.  I n gl.  Small- 
pox. Franc,  Petite-vèrole ; Fièvre  Variolique  ; 
Variale.  1 tal . Vajuolo  j Fajuole  : Parole. 
Spag.  Viricela.  Portog.  Ospa.  Arab.  Bothor. 

2.  Pccnsius  in  Mercurial  , de  puerorum 
morbis.  I,  2,  p.  29.  — W.  Clinch,  histori- 
cal essay  on  the  rise  and  progress  of  the 
small-pox,  London,  1124.  8.  — De  Hahn,  va* 
riolarum  antiquitates  , nunc  primum  e 
Graecis  eruiae , Brigae,  1753  , 4.  — Dello 
stesso,  carbo  pesti  lens  a carbunculis  sen  va- 
rious veterum  distinctus  ; acc.  Trilleri  , 
epistolae,  Uratislav,  4756,  4.  — Trillerus, 
epistolae  dtiae  de  anthracibus  et  variolis 
veterum.  Vratislav,  4756.  — ■ Rbiskius,  diss. 
observat.  misceli,  med.  ex  irabibus  monu- 
mentisi, Lugd.  Batav.,  4746.  Obs.  4,  p.  9. — 
Disp.  med.  generis  h i storici  de  variolis  , 
Curiae,  4765.  — H.  A.  Wkisberg  , Bey  tray 
zur  Pochengeschichte.  Th.  i.  Gdtting.  1770.  — 
Gruner,  diss.  variolarum  antiquitates  ab 
Arabibus  solis  repelendae.  Jenae,  4775,  dello 
stesso,  programmata  et  fragmenta  medico- 


rum  Ara  bum  et  Graeeorum  de  variolis  , 
Jenae,  1790.  — Greding  , epistola  quaedam 
de  primis  variolarum  i n i ti  is  , earumque 
contagione  admodum  virulenta.  Lips,,  478i. 

— Tode  , programma  de  variolarum  an- 
tiquitatibus  ex  Arabum  monumentis,Hafn  , 
4782:  dello  stesso.  Progr.  de  variolarum 
origine.  Ivi,  178-2.  — Brillovet,  sur  V ori- 
gine de  la  petite  vérule.  ( Sedillot  , ree.  pé- 
riodique  de  la  soc.  de  médecine  de  Paris. 
T.  57,  p.  i89.  ) — A.  J.  G.  C.  Betsch  , frag- 
menta medicorum  Arabum  et  Graeeorum 
de  variolis,  Jenae  , 4786  , 4.  — Pallet,  mé- 
ìnoire  pour  servir  à la  suite  de  la  petite  vi- 
role , Paris  , 4186.  — Chr.  FR.  Elsner  ein 
paar  JPorte  iiher  die  Pocken  u.  s.  tu.  Konig- 
sberg , 4787-  — Schalfus  neueste  Entdeckun • 
yen  iiber  das  Vaterland  und  die  Verbreitung 
der  Pocken  und  der Lvstseuche,  Leipzig,  iS05. 

— Moore  history  of  small-pox,  London,  i8i&. 

— An  inquiry  into  the  antiquity  of  the  small- 
pox , measles  and  scarlat  fever,  in:  Miscel- 
laneous works  of  the  late  Bob.  Willan,  ed. 
by  Ashby  Smith,  Lond,  1821.  — G.  Sachs,  ana- 
lecta ad  variolarum  origines  spectantia  , 
Regiom.,  1825.  — ■ C.  Fr.  Th.  Krause  iiber 
das  Alter  der  Menschenpocken  und  anderer 
exanthematischer  Krankheiten,  historisch-kri- 
tische  Untersuchung , Hannover , 4825. 
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Alcuni  1 credettero  di  rinvenire  le  vestigia  di  tal  malattia  presso 
gli  antichi  2 , e negli  scrittori  del  principio  delibera  cristiana3: 
altri 4 ne  fecero  salire  1’  origine  soltanto  fino  agli  Arabi.  Noi  ci  at- 
teniamo all’  opinione  eli  questi  ultimi  ^ giacché  se  gli  antichi  aves- 
sero conosciuto  il  vajuolo , essi  1’  avrebbero  senza  dubbio  così  chia- 
ramente descritto,  come  fecero  di  tutte  le  altre  infermità,  da  non 
lasciar  luogo  ad  alcuna  discussione.  Egli  è provato  inoltre,  che  ogni 
età  ha  le  sue  proprie  malattie , e che  anche  in  oggi  esistono  delle 
regioni  nelle  quali  non  è ancora  comparso  il  vajuolo  Noi  pertanto 
siamo  cf  opinione  che  il  vajuolo  ( il  quale  esisteva  forse  da  tempo 
immemorabile  nell’  India  3 , nella  China  ^ e neh’  Etiopia  3 ) , sia 
stato  trasportato  dai  Saraceni  soltanto  verso  la  fine  del  secolo  un- 
decimo  e sul  principio  del  seguente  dall’  Egitto  e dalle  parti  interne 


1.  Menardus,  episf.  med.  VII,  p.  137.  — 
Fracastorius  , de  morbis  contagiosis.  II.  2, 
p.  Ilo,  edit.  Venet.  — Hahn,  1.  c.  — Trsl- 
ler,  1.  c.,  — Plenciz.  in  : opp.  phys.  med. 
Tr.  II,  c.  l,  § 9,  p.  27.  — C.  Fr.  Batemans 
practical  synopsis  of  cutaneous  diseases,  Lond., 
lSU,  p.  63  —66.  Tu.  Krause,  1.  c. 

2.  Amos,  IV.  5.  — Jeremias,  XLII,  17.  Ps. 
LXXVlll,  50.  — II.  Reg.  XIX,  56,  2.  — Sam. 
XXIV,  io.  — Jesaias,  XXXV11,  36.  — Ezech. 
V,  12.  VI,  il.  — Deuteronom,  XXVI II  , 27, 
53.  — Hippocrates,  opp.  omnia,  ed.  van 
der  Linden.,  Lngd.  Bat.,  i655,  T.  II,  p.  56, 
44.  De  morbis.  L.  II,  2 , i5,  Coac.  praeno- 
tiones.  I,  165,  p.  650.  Epid.  L.  Ill  , Sect.  5, 

р.  722  , 726.  Epid.  L.  IV,  Sect.,  li , p.  760. 
Epid.  L.  VI,  Sect.  i,  8.  Aph.  Sect,  111,  20,  p. 
80.  — Trucvdides,  de  bello  Peloponnesiaco 
ed.  di  Gottleber  e di  Bauter,  Lips,  1790.  Lib* 
II,  c.  47  — 54.  — Dionysius  ab  Halicarnas- 
so,  hist,  rom..  Lib.  IV,  c.  169.  — Virgilius, 
Georgicon.  L.  Ili,  474  seq.  — Diodorus  Sì. 
colus,  biblioth.  hist.,  Àmstelod.,  ‘1745,  L. 
XIV,  cap.  70  — 72.  — Philo,  opp.  omnia- 
Franeof.,  i69i,  p.  622.  — Hufus  ved,  Aetii 
tetrabibl.,  L.  II,  Serm.  1,  c.  95.  (Ven.  apud 
Aldum.,  1554,  fol.  9l),  — Erodoto  vedi  Ae- 
zio,  1.  c.  L.  II,  Serm.  1,  c.  129,  fol.  96.  — 
Galenus,  de  praesag.  ex  pulsibus.  L.  Il,  c., 

4.  De  simpl.  med.  facultatibus.  L.  IX.  De 
terra  Samia.  In  Lib.  VI,  Kpidem.  Hippocr. 
Comment.  1,  aph.  29.  Methodus  med.  L.  V, 

с.  12  De  atra  bile  , c.  4.  De  compositione 
medicamentorum.  p.  gener.  L.  V,  c.  16.  L. 
de  usu  Theriaca 3 ad  Pamphilianum.  — Dio. 
Cassio,  hist.  rom.  ex  ed,  Fabricii  et  Reima- 
ri,  Hamb.,  1752,  ed.  nov.  Sturzii,  Lips.,  1826. 
L.  LXXil,  c.  14. 

5.  Eusebius,  hist,  ecclesiast,  ed.  Strolh., 
Hai,,  1779,  L,  VII  , c.  2i  , 22.  — Cedrbnus, 


compend.  bisloriarum.  Paris,  i647,  T.  1,  p. 
267.  — Nicephoros  Callistus,  bist.  eccles. 
Lut.,  Paris,  1630.  L.  VII,  c.  28.  — Mar. 
Aventicensis  Episc.,  Ctonie,  in  Bouquet re- 
cueil.  T.  II,  p.  1 8 — Gregorius,  de  miracu- 
Iis  St.  Martini.  L.  Ili,  c.  54.  — Procop.  de 
bello  Persico;  ed.  Claud.  Maltret.,  Paris, 
1662,  L.  II,  c.  22,  et  Masudi  v.  Reiske,  1,  c. 

— Mirac  S.  Genulphi  , in  Boll.  act.Scotor. 
Jan,  T.  Il,  p.  107. 

4.  Listerus  , tract,  de  variolis , Genev., 
i696.  — Sidobre  , de  variolis  et  morbillis  , 
Lugd.  Bat.  , 1702,  c.  7,  — Stahl  , diss.  de 
variolis  et  morbillis,  Ilalae,  1789.  — Mare- 
scotti  , tract,  de  variolis,  1725.  — Mead,  I. 
c.  de  variolis  et  morbillis , p.  2 , in  opp. 
med.,  T.  I,  — Werlhof,  1.  c. , § 2,  p.  5.  — 
Swieten,  commentar,  in  Boerhavii,  apho- 
rismos.  T.  V.  — Paure  r,  1.  c.  — Gruner  , 
1.  c.  — G.  Sprengel  Vorsuch  einer  pragma- 
tischen  Geschichte  der  drzntyliunde , Leipz ,, 
1792.  B 2,  p.  266  — 291. 

5.  Viene  di  comune  consenso  ammesso  , 
che  in  America  , prima  che  vi  arrivassero 
gli  Europei,  non  si  conoscesse  il  vajuolo. 
Parecchie  regioni  settentrionali  dell’  Im- 
pero russo  hanno  per  lungo  tempo  goduto 
dell’  eguale  fortunata  immunità  , almeno 
se  crediamo  a Gmelin,  ( Reise  durch  Sibirien. 
Prefaz.  ).  « In  van  Diemens  Land  ist  nodi 
jetzt  die  Pocket)  krankheit  vòllig  unbe- 
kannt.  » ( ììuferacsd,  in  : Journ.  der  pract. 
titilli  , 1825.  Oct.  , p.  7.  ). 

6.  Sonnerat  , voyage  aux  hides  orienlales. 

— Baldaeus,  Beschreibuny  von  Osiindien. — 
Moore  , 1 , c. 

7.  Medical  essays  and  observations  pubi, 
by  the  society  in  Edinb . Voi.  1 , 1747,  p.  285, 

8.  Mead,  i.  c. 
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dell’  Arabia  in  Ispagna , da  dove  si  propagò  rapidissimamente  a 
tutta  Europa.  Alla  propagazione  dei  vajuolo  concorsero  forse  anche 
le  guerre  sacre  A 

Letteratura  HI.  Niuno  s’aspetti  da  noi  una  completa  bibliografia  del  vajuolo , 
che  formerebbe  da  sè  sola  un  intero  volume  2.  Basterà  ricordare 
che  Khazes  3 è il  primo  che  abbia  scritto  su  questa  malattia}  e che 
le  principali  epidemie  di  vajuolo  furono  descritte  da  G.  Horst  4 , 
Bohn  5 , T.  Bartholino  6 , G.  F.  Garmann  7 , C.  B.  Behrens  8 , 
Fr.  Hoffmann9,  Fr.  Bììttner10,  Gio.  Huxhàm11,  T.  Frewen  12, 
Gohl  13,  Detharding14  , G.  II.  Kannegiesser  15 , A.  Hoffartii  16  , 
G.  IL  Furstenau17,  Gerire18,  G.  A.  de  Carasa  19 , G.  II.  S. 
Buchholz20,  G.  Lund  21,  de  Man22,  M.  Sagar  23,  P.  G.  Bergius24, 


N 


1.  Dimsdale’s  , Schriften  iiber  die  Einp- 
fropfung  cler  Blattern  in  England.,  Leipzig, 
1782,  p.  307. 

2.  Joh.  Krunitz,  Verzeichniss  der  vornehm- 
sten  Schriften  iiber  Kinderpocken , Leipzig  , 
1768,  8,  ~ Franz  Olberg,  Beytrag  zur  Lite- 
ratur  der  Blattern  und  deren  Einimpfung , 
Halle , i79i,  8. 
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§ XVIII. 


Sìntomi.  Necroscopia , 


I.  Affinchè  la  descrizione  del  corso  delia  malattia  non  trovisi  Avviso 
inceppata  da  osservazioni  sui  sintomi  speciali  e sulle  forme  più  rare 

dell5  esantema  , riserbiamo  queste  osservazioni  pel  momento  in  cui 
parleremo  della  diagnosi , e però  non  faremo  qui  che  esporre  il 
corso  generale  del  vajuolo  secondo  i differenti  gradi  di  malattia. 

II.  Vajuolo  mite  comincia  con  mal  umore,  stanchezza,  ansietà  e yaj . mitc. 
notturni  terrori.  Il  volto  copresi  alternativamente  di  rossore  e di 
pallore,  poi  entrano  in  iscena  dei  brividi  susseguiti  da  calore.  L’am- 
malato  accusa  dolori  al  capo,  al  collo,  alle  ascelle,  al  dorso,  ai 
lombi,  alle  membra,  ma  specialmente  nella  regione  epigastrica,  ove 

son  resi  più  forti  se  si  esercita  un  po’  di  pressione.  Incalzano  inol- 
tre le  nausee  . le  vomiturazioni,  e perfino  il  vomito.  Verso  la  notte 
tutti  questi  sintomi  crescono,  ed  i fanciulli  sono  spesso  còlti  da 
stridor  di  denti,  sopore,  convulsioni,  mentre  gli  adulti  vanno  soggetti 
a veglia,  sudore  fetido  specifico,  e secchezza  della  gola.  Il  polso  è 
frequente  e per  lo  più  molle  : 1’  orina  mostrasi  torbida  , bianca , 
alquanto  gialla,  forforacea.  Sul  mattino  havvi  qualche  remittenza  dei 
sintomi,  che  è ben  tosto  seguita  da  nuova  esacerbazione  , continuando 
così  per  tre  giorni,  finché  nel  quarto,  precedute  da  prurito  e tensione 
alla  pelle,  erompono  delle  macchie  rosse  , circolari , aventi  nel  loro 
centro  un  nodetto  di  un  colore  rosso  più  carico  ed  alquanto  duro*, 
le  quali  macchie  mostransi  prima  sulla  faccia  e massime  al  labbro 
superiore , sulle  pinne  del  naso  e sul  mento  , poi  al  collo  e al 
petto,  e finalmente  sugli  arti  e del  tronco.  Compiuta  a poco  a poco 
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bus.  Ivi,  ?8w7.  — Gpérin,  diss.  sur  la  variole , 
Paris , 18il.  — Foccard,  diss.  sur  la  variole 
et  son  traitement,  suivie  du  parallèle  de  cette 
maladie  avec  la  varicelle , Paris,  I8i5.  — De- 
stouches  , diss.  sur  la  variole  , Paris  , 1 817. 

— Barthez,  essai  sur  la  variole,  Paris,  1819. 

— BrOuilrard,  diss.  sur  la  variole,  ou  petite 
vérole,  Paris , 1819.  — • Mabit,  essai  sur  la 
variole,  Pari s,  1820. 
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nello  spazio  di  due  giorni  l’ eruzione , svanisce  la  febbre  con  tutti 
gli  altri  sintomi  delio  stadio  di  invasione.  Intanto  la  maggior  parte 
delle  pustole  vajuolose  dilatansi  alla  base  nell’  ordine  in  cui  sor- 
tirono , circondami  di  un  cerchio  rosso  , e presentano  alla  sommità 
una  vescichetta  piena  di  liquido  , prima  diafano  , ma  che  s’ in- 
torbida tosto  e diventa  d’  un  bianco  gialliccio  , ed  avente  nel  cen- 
tro una  piccola  fossetta.  Le  altre  macchie  svaniscono  senza  lasciare 
alcuna  traccia  h Verso  il  settimo  e 1’  ottavo  giorno  di  malattia  in- 
sorge nuova  febbre  detta  febbre  suppuratoria  , durante  la  quale  la 
pelle  nell’  interstizio  delle  pustole  si  tende  , si  gonfia  , di  v ieri  rossa, 
e la  faccia,  colle  palpebre  chiuse,  edematose,  offre  spesso  un  or- 
ribile aspetto.  A tal  epoca  si  scorgono  sicuri  indi zj  di  suppurazione 
sulle  pustole  vajuolose:  esse  perdono  il  loro  cerchio  rosso  , e la 
loro  depressione  centrale  , prendono  una  figura  emisferica,  empionsi 
di  bianca  e densa  marcia , ed  esalano  un  odore  specifico.  Al  deci- 
mo, e spessissimo  poi  all’  undecimo  giorno  di  malattia,  le  pustole, 
nell’ ordine  della  loro  suppurazione,  presentano  un  punto  oscuro  alla 
sommità.  L’  epidemide  si  rompe  in  tal  sito , e ne  esce  della  mate- 
ria marciosa  , la  quale  ben  presto  alia  superficie  si  converte  in  una 
crosta.  Alle  gambe  ed  ai  piedi  la  marcia  di  parecchie  pustole  viene 
assorbita,  per  cui  queste  rimangono  vuote.  Intanto  svaniscono  e la 
febbre  e la  tumefazione  della  pelle,  se  mai  ve  n’ era  , e le  croste, 
meno  le  più  larghe  e le  più  grosse,  cadono  verso  il  quattordicesimo 
giorno,  al  cominciare  della  convalescenza. 

III.  Il  vajoìo  grave  presenta  i sintomi  dello  stadio  dì  invasione,  in 
grado  maggiore,  con  freddo  spesso  molto  forte,  seguito  da  grande  calore 
e con  polso  pieno  e duro  , occhi  rosseggiarci , lucidi  , lagninosi  , 
sete  inestinguibile1 2,  lingua  secca  (talvolta  così  gonfia,  che  l’ am- 
malato non  può  parlare  ) , stitichezza  di  corpo  , orina  rossa  , epi- 
stassi, e,  negli  adulti,  salivazione3  e dolore  di  gola.  Alcuni  anzi 
presentano  i sintomi  dell’  encefalitide  e della  peripneuomonia.  Ter- 
minata nel  modo  superiormente  esposto  l’eruzione,  la  febbre  suol 
diminuire  in  un  cogli  altri  sintomi , in  compagnia  dei  quali  però 
si  esacerba  di  nuovo  all’  approssimarsi  dello  stadio  di  suppurazione, 
nel  qual  momento  non  pochi  muojono  soporosi  o soffocati.  In  alcuni 
la  febbre  va  per  le  lunghe } i più  fortunati  arrivano,  dopo  abbondante 
suppurazione,  allo  stadio  di  essicazione,  e alla  convalescenza.  Altre  volte 
si  rimarca  di  buon’ora  la  prostrazione  delle  forze,  vomito  bilioso  abbon- 
dante, diarrea  fecciosa,  evacuazione  di  vermi  • ed  i vajuoli , benché 
sortano  in  tempo  conveniente,  crescono  nullameno  lentamente,  facil- 
mente si  alterano,  difficilmente  maturano  e spesso  s’associano  colle 
petecchie. 


1.  Che  le  macchie  non  solo,  ma  anche  le  2.  W.  A.  Kellner  , sì tis  variolas  comi- 

pustole  scompajapo  senza  pericolo,  fu  già  tantis  importunissimae  rarius  exemplum, 
avvertito  da  Camper  (De  emolumenti*  insi tio-  (Act.  acad.  nat.  cur.,  Voi.  4,  p.  4SiJ. 

nis  variolarum.  Gròning.,  1774.  in  Baldin-  3.  Fickius,  diss.  de  salivalione  spontanea, 
gel’s  Neuem  Magazin,  B.  9.  p.  215.)  praecipue  variolarum,  Jenae,  1715. 
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IV.  Il  vajuolo  gravissimo  si  annunzia  con  grande  prostrazione  Vajuolo 
di  forze  e scuotimento  di  tutto  il  sistema  nervoso.  Un  freddo  fa-Sravissimc( 
stidioso  apre  la  scena,  al  quale  succede  un  calore  intenso,  con  occhi 
torbidi,  lagninosi , vertigini,  polso  contratto,  celere,  talvolta  ine- 
guale , lento  , cute  secca , orina  pallida  , vibrazione  delle  carotidi , 

dolori  alla  spina,  all’epigastrio,  ai  lombi } coma,  delirio,  ansietà  e 
convulsioni , tremori , lipotimie , emorragie  e flusso  dissenterico. 

Lo  stadio  di  invasione,  che  alle  volte  tronca  la  vita,  è in  generale 
od  accorciato,  o prolungato  oltre  modo,  in  maniera  che  l’eruzione 
ha  luogo  o al  primo,  o al  secondo,  e comunemente  al  terzo  giorno 
di  malattia  , oppure  al  sesto  i.  L’  eruzione,  soprattutto  alla  faccia  , 
succede  in  un  momento,  e tumultuariamente.  Le  vescichette  hanno 
un  aspetto  smorto  o violaceo,  e la  lor  base  non  è circondata  da 
cerchio  rosso.  La  cute  sembra  come  coperta  da  sabbia  , o suffusa 
di  rossore  risipelatoso , o scorgesi  sparsa  nello  stesso  tempo  da  pe- 
tecchie, da  ecchimosi  e da  miliare.  Avvenuta  l’eruzione,  cresce 
la  febbre  in  un  cogli  altri  sintomi,  e l’ammalato,  coricato  senza 
forza  e senza  coraggio , presenta  ptialismo  , estremità  fredde  , ed 
altri  segni  d’ imminente  agonia.  In  quelli  che  pervengono  aìl’undeci- 
mo  giorno  scorgesi  piuttosto  un  tentativo  di  suppurazione , che 
un  vero  stadio  suppurativo  2.  Rotte,  sia  naturalmente,  sia  grattandosi, 
le  pustole,  ne  scorre  una  materia  saniosa  di  un  fetore  intollerabile 
che  agglutina  la  camicia  ed  i lenzuoli  alla  cute,  la  quale  è talvolta 
guasta  da  decubito , e che  si  converte  poi  in  croste  oscure  o nere, 
i L’ infelice  ammalato,  delirante  e stupido,  respira  con  aperta  e secca 
la  bocca,  la  qual  ultima  è spesso  tappezzata  da  afte,  e,  giace  coricato 
come  abbrustolito  al  fuoco,  colle  gambe  divaricate,  finché,  dopo 
ripetute  emorragie  dalla  vescica  e dal  retto , o dopo  la  comparsa  di 
infiammazioni  viscerali , fra  il  sedicesimo  e il  ventesimo  giorno  o so- 
praggiunge la  morte , o cadono  le  croste  lasciando  la  cute  corrosa 
e cruenta  come  carne  cruda. 

V.  Non  ostante  la  pronta  putrefazione  dei  cadaveri  delle  persone  Necrosco» 
morte  di  vajuolo3,  non  ne  trascurano  i medici  l’autopsia4,  il  va-  1>ia 


1,  De  Meza,  1.  c.,  p.  69 

2.  W.  G.  Ploucquet,  variolae  sero  suppu- 
rati tes.  (Nova  acta acati,  nat.  cur.,  Voi.  VII, 
p.  150.,).  — Jo.  Schmid,  de  variolis  post  de- 
cimimi diem  domimi  suppuratisi  cum  ad- 
dend is  Ros.  Lentilii,  (Mise.  acad.  nat.  cur 
dec.  I.,  a 8,  1677,  p.  i4lj. 

o.  Chr.  M.  Adolphi,  de  subito  foetore  pu- 
tredinoso in  juvenis  variolis  exstincti  ca- 
llavere (Ephem.  acad.  nat.  cur.,  cent.  Se  6, 
p.  so. ). 

4.  B vrtholinus,  hist. anatom,  hist  4,  cent, 
45.  — Th,  Zwikgek,  anatomepueri  variolis 


maligniti  extincti.  (Mise.  acad.  nat.  cur, 
dec.  11,  a.  9,  itvo,  p 596.).  — D.  Fischer, 
anatomia  pueri  variolis  cxtincti.  (Eph.acad. 
nat.  cur,  dec,  IX  etX,  p.  156.).  — Busserius, 
diss.  sistens  historiam  morbi  et  eadaveris 
variolosi.  v.  Morgagni  ^ de  Sedibus  et  causis 
morborum.  Ep.  XLIX  , art.  53.  — C.  G. 
Beusser,  et  J.  T.  Faber,  diss.  sistens  histo- 
riam morbi  et  sect,  eadaveris,  variolis  con- 
fluemibus  defuncti,  cum  epicrisi  , Heidel- 
berg, i75i.  v.  Haller  collect,  dlsp.,  T.  V, 
No.  no. 
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juolo  interno , che  noi  non  abbiamo  mai  veduto,  e che  può  fa- 
cilmente venir  confuso  colle  afte  4 , T esistenza  del  quale  venne  ne- 
► gata  da  Haller"2  e da  altri3,  trovasi  non  solo  sui  visceri  ( l’esofago, 
il  ventricolo,  le  intestina4,  Tomento  5 ),  ma  ben  anco  sulle  ossa, 
al  dire  di  Mead6,  di  Fernel  7,  di  Horst3,  di  Baillon  9,  di  Rod. 
da  Castro  40 , di  Keriung  41  e di  altri  • le  testimonianze  dei  quali 
vennero  saviamente  raccolte  da  Qtto  42.  Trovatisi  spessissimo  in- 
fiammazioni cerebrali43,  della  laringe , della  trachea  con  pseudo- 
membrane  44$  così  pure  dei  polmoni  15,  e massime , come  osser- 
vammo più  volte  , dei  bronchi  del  siero  stravasato  nelle  cavità 
delle  pleure  46  ( come  anche  queste  membrane  infiammate  47),  delle 
flogosi  sulle  pareti  del  cuore , delle  arterie  e delle  vene  43,  non  che 
le  intestina  facilissimamente  lacerabili 49. 

§ XIX, 

Cause , 

C.piedisp.  j Ogni  uomo  di  qualunque  razzale  condizione  ^4  (per  non  par- 
lare dei  bruti  22  ) è predisposto  al  va  juolo  \ quei  pochi  che  dicesi 


1.  Cotunni  , de  sedibus  variolarum  syn  - 
tagma.  Nap.  et  Bologn.,  «87,  8.,  p.  57. 

2.  Opusc.  patholog.,  p.  122. 

5.  Cotonai,  1.  c.,  p.  87.  — LEntILII'8,  eteo- 
drom.,  p.  153. 

4.  Bkendeu,  observat.  anatom,  dec.  I’ 
Wittemb.,  i717. 

3.  Ephem.  nat,  cur.,  dec.  II,  a.  5.  obs.  178. 

6.  Op.,  c.  523. 

7.  De  abditis  rerum  caussis.  L.  il  , c.,  12. 

8.  Obs.  anatom.  9. 

9.  Epid.  et  ephem,  L.  II,  p,  207. 

10.  De  universa morborum  medicina.  Lib, 
III,  c,  16. 

11.  Obs.  anatom.  62. 

12.  De  sede  variolarum  non  in  solacute, 
Erlang.,  i758,  p.  28,  50.  Cfr.  IIilscher,  diss. 
an  in  variolis  etiam  interna  viscera  pu- 
stulis  contaminentur,  Jenae,  i738.  — H.  A. 
Wrisbekg,  commentatio  de  variolis  quibus 
internae  corporis  humani  partes  contami- 
naridicuntur  observationibus  anatomicis 
superstructa.  (Novi  comment.  Goelting.,  T, 

v.,P,  1,  p.  66.;. 

13.  Chambon  de  Montauv  , Merkivurdige 
Krankenge-schichten  und  Leichenòffnungen  , 
Leipzig,  1791.  B.  2 

14.  Rec  uviier  et  Martinet,  in  Bévue  me- 
dical , 1825.  j4oùt  et  Octobre.  E : Ma  gaz  in 
derauslàndischen  Literaiur  der  ges.  Heilkundet 
von  Giìiuo.n  und  Julius,  ì826.  Jan.  et  Feb., 
p.  121. 


15.  Portal  , Beobachtunq  iiber  die  Natur 
mici  Behandlung  der  Lungenschwindsucht , 
Hannover,  1799,  p.  i56.  — Recamier  e Mar- 
tinet, 1.  c. 

16.  Lo  trovai  quasi  in  tutti. 

17.  Recamier  e Martinet,  1.  c. 

18.  Tanciiou,  in:  Magazin  der  aus lànci.  Lil. 
der  ges.  Heilkunde,  1.  c„  p.  152.  E:  Becherchcs 
anatomico-pathologiques  sur  V inflammation 
des  vaisseaux  clans  la  variole,  ( Journal  univer- 
selcles  sciences  médicales,  1825.  Octobw,  p.97.). 

19.  Haller,  bibl.  chirurg.  Voi.  I,  p.  408. 

20.  Sul  vajuolo  degli  etiopi  vedi:  Com- 
merc.  literar.  Norie.,  1752,  p.  392;  1736,  p. 
75  ; 1757,  p.  299;  1738,  p.  4l9. 

21.  II  vajuolo  non  risparmia  nemmeno  i 
principi  ( Tagebuchvon  der  letzten  Krankheit 
Maximilians  111 . Churfiirsten  von  Bayern  , 
Frankf.,  1778.  — Bcricktigung  des  Tagebu- 
ches  von  der  letzten  Krankheit  Maximilians 
HI.  Frankf.  1778,  — Vertraute  Briefe  iiber 
eine  nachtheilige  Pocken  cur  den  Churfiirsten 
Maximilian  Joseph  betreffend.  Mannheim,  1779, 
8.),  nè  risparmia  i frati  (A.  Cocchi  de  morbo 
variolari,  quo  affecta  est  praenobilis  mo- 
nialis  Maria  Livia  Borghesia,  sub  lineai 
anni  1757.  v.  Ualler  , collect,  disput, 
pract  T.  V.  No,  178  ) 

22.  Oltre  ì cavalli,  e le  vacche,  le  scòrni  e 
(Pallet  , histoire  de  la  pelile  variole.  T. 
1,  p.  i6.  — Jaissen,  medie.  Magazin  der  Hot - 
làndisohen  LUeratur , 1790.  Si.  i.),  i cani  (Vi- 


DEL  VAJUOLO  2C5 

esserne  andati  esenti  od  ebbero  il  vajuolo  nel  seno  materno  2 5 o 
r ebbero  in  così  picciola  quantità  3 che  i genitori  non  se  ne  accor- 
sero, o morirono  prima  che  avesse  luogo  P eruzione.  Di  fatto,  seb- 
bene la  giovinezza  e l’ infanzia  sieno  le  età  più  favorevoli  al  va- 
juolo,  non  mancano  anche  esempi  di  adulti  4 e di  vecchi  5 che  ne 


borg,  Sammlung  filr  Thierarzte  unti  Oekono- 
men , 4795.  B.  4.  — Grognier  in:  Sance  de 
V école  vétérinaire  de  Lyon,  v.  Journal  de 
Méd.  continue  , 1810.  Dèe-,  p.  506.) , ì gatti 
(Lbigh.  natural  history  of  Lancashire,  etc.)., 
e gli  uccelli  (Brugnone,  del  vajuolo  de ’ qua- 
drupedi e degli  uccelli.  ( Journ . général  de 
médecine,  T.  28,  p.  218),  ne  sono  danneg- 
giati. 

4.  J-  Gross,  in  op.,  cap.  VII,  §.  XXVII.  No. 
2.  (45)  citato. 

2.  Vidi  a Vienna  il  caso  di  un  feto  af- 
fetto da  vajuolo  , che  era  nato  in  tempo 
che  la  madre  aveva  questa  malattia.  Cast 
simili  son  riferiti  da  V.  A.  Mòllejsbroccius, 
variolae  foetus  in  utero  (Mise.  acad.  nat. 
curios, dec.  1.,  a.  1,  1670,  p.  ISO.).  J.  G.  Som- 
mer, variolae  in  foetu.  (Ivi.  Dee,  lì,  a.  9. 
4690,  p,  54.),  J.  Lanzoni,  de  puella  nata  cum 
variolis,  (Ephem.  acad.  nat.  curios,  dec.  1., 
e II,  p.  109.),  W.  Derham,  the  case  of  a wo- 
man hid  with  child  , who  recovered  of  the 
small  pox  and  was  afterwards  delivered  of  a 
dead  child,  full  of  the  pustules  of  that  distem- 
per. (Philosophical  transact,  y.,  I7i3,  p.  165.), 
J.  H.  Degner,  de  variolis  foetus  in  utero 
("Act.  acad.  nat.  cur.,  Voi.  Ill  , p.  100.),  C. 
Mortimer,  the  case  of  a lady,  who  was  deli- 
vered of  a child , which  had  the  small-pox  ap- 
peared in  a day  or  two  after  its  birth.  ( Philo - 
soph,  transact.,  1749,  p.  235.),  W.  Wattson, 
some  account  of  the  foetus  in  utero  being  dif- 
ferently affected  by  the  small-pox.  (Ivi.  y ., 
1749  , p.  235.).  John  Hunter,  account  of  a 
woman  who  had  the  small-pox  during  pre- 
gnancy, and  ivho  seemed  to  have  communica- 
ted the  same  disease  to  the  foetus , (ivi  y.  1780, 
p,  i28.),  W.  Wright,  account  of  a child  ivho 
had  the  small-pox  in  the  womb,  ivi,  i78i.  p. 
572),  M.  T.  de  Man,  foetus  ac  mater  variolis 
diverso  tempore afflicti  (Nov,  act.  acad.  nat. 
cur.,  Voi.  VII,  p.  151.).  J.  van  Ipekb,  Bericht 
aunyaande  de  Kinder-ziekle  voor  de  geboorte 
(Verhandel,  van  het  Maatsch.  te  Haarlem. 
Beel  It)..  St.  2.,  Bl.  44 o.  Deel  12.  Ber.  Bl.  6.). 
C.  Kite,  cases  of  several  women  who  had  the 
small  pox  during  pregnancy , with  an  account 
of  the  maner,  in  which  the  children  appeared 
to  have  been  affected  {Memoirs  of  the  mtd-  soc. 
of  London.  Voi.  4,  p. 293.),  W.  Turnbull,  a 
case  where  small-pox  was  communicated  from 


the  mother  to  the  child  in  utero  (Ivi,  Voi.  4, 
p.  564.),  Th.  Mejean,  observation  sur  un  ef- 
fet  particulier  de  la  petite  vérole,  éprouvée 
dans  le  sein  de  la  mère  ( Annales  de  la  soc. 
de  médecine  de  Montpellier.  T.  /.,  P.  1 , p. 
i4 b.J,  E.  M.  Bouteille,  diss.  sur  cette  que- 
stioni Le  foetus  dans  le  sein  de  la  mère,  con- 
tracte-il  la  petite  vérole  et  la  rougeolel  (Ivi. 
T.  2.,  P . i,  p.  65 .),  E.  Jenner,  two  cases  of 
small-pox  infection  communicated  to  the  foe- 
tus in  utero  under  peculiar  circumstances,  with 
additional  remarks  {Medico- chirurgical  tran- 
sactions. Voi.  I,  p.  269.J,  M.  Flikders  , case 
of  a child  born  with  variolous  pustules  (Mem. 
of  the  med,  soc.  of  London.  Voi.  5,  p.  550.). 
Cfr.  Hoffmann,  diss  de  morbis  foetuum  in 
utero,  § 2.,  Jermyn,  diss.  de  variolis  a gra- 
viditate  foetui  traditis,  Lugd.,  1792.  — W. 
Lynn,  the  singular  case  of  a Lady,  who  com- 
municated the  same  disease  to  the  foetus , Lon- 
don, 1786,  2.  edit.,  i09i.  — Vedi,  riguardo  a 
cicatrici  di  vajuolo  osservate  in  neonati,  ed 
in  lina  donna  che  quattordici  giorni  prima 
di  partorire  un  bambino  offesoda  vajuolo 
avea  veduto  un  uomo  in  tale  stato:  Filosof. 
transact.,  n.  495,  art.  8 e 9,  — La  curiosa 
dissertazione  di  Schaver,  nella  quale  si  ve- 
de che  due  fratelli  uterini,  lontani  1’  uno 
dall’altro  per  la  distanza  di  luoghi  posso- 
no esser  offesi  in  pari  tempo  da  vajuolo. 
Rostoch  i70i.  Un  feto  può  essere  afflitto 
da  vajuolo  nel  seno  della  madre,  senza  che 
questa  Io  sia.  (Fernelius  , I.  c.  ) — J.  G. 
Grùbel,  foetus  in  utero  matris  variolis  in- 
fectus  et  semiputridus  exclusus,  maire  bene 
constituta  et  optime  se  habente.  In:  Misceli, 
acad.  nat.  cur.,  dee.  IL,  a 9,  1690,  p.  178.  — 
Jenner,  Nierop  11.  cc.),  e vice  versa  (Macri- 
ceau,  sur  les  maladies  des  femmes  grosses,  a. 
— Smellie,  Sammlung  widernatiirlicher  Fcille 
und  Bemerkungen  in  der  Hebammenkunst.  B. 
3,  p.  5,  6.  — Dimsoale,  in:  Sammlung  au - 
series.  Abhandl-  fiir  pract,  Aerzte.  B.  7.,  St. 
ì,  p.  3 '*.  ) 

5.  È provato  che  una  sola  pustola  vajuo- 
losa  preserva  da  nuova  infezione  tanto 
quanto  dieci  mila. 

4.  Voghter,  schediasma  de  variolis  adul- 
torum.  Ulm.,  1712.  — Acta  nat.  cur.,  Voi. 
Ili,  obs.  125.  Voi.  VI,  obs.  19. 

5.  Stalpartus  van  der  Wiel,  obs.  rar. 
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furono  cólti.  La  malattia,  eludendo  le  metereologiche  osservazioni1, 
si  mostra  ordinariamente  in  inverno , infierisce  eon  più  forza 
nella  state  , e per  lo  più  2 svanisce  in  autunno. 

C.  eccitante  j[  La  causa  eccitante  dei  vajuolo  è un  contagio  specifico  3 di 
origine  e di  azione  4 incognita che  passa  da  un  paese  all’  altro  6, 
infierisce  principalmente  nei  luoghi  frequentati  7 , per  colpa  massi- 
me dei  mendicanti  e dei  vagabondi  8,  dei  giovani  di  operai  ed  altri 
viaggiatori9,  dei  soldati  e dei  marina]  contagio  che  in  certe  costi- 


meli, cent,  poster,  oss.  42,  p.  425.  — Jo» 
sephus  Lanzoni  , de  variolis  in  vetula. 
("Misceli.,  acad.  nat,  cur.  dec.  II,  iO,  1691,  p. 
465  ).  — Ch.  F.  Paullihi.  (Ivi,  dec.  II,  a.  5, 
4685.  Append.,  p.  44.).  — Nicorai  Pathologic , 
B.  % p.  226,  — J.  P.  Frank,  curò  un  cac- 
ciatore di  Brusselles  in  età  di  78  anni,  che 
aveva  il  vajuolo.  Il  celebre  naturalista  La- 
cepède  aveva  a un  dipresso  la  stessa  età 
allorché  mori  di  tal  malattia. 

4.  Abhandlungen  der  boriiglieli  sclnvedischen 
Akadétnie  der  IVissenschaften.  B.  55,  p.  SO. 
Cfr.  Hcfeland  , in  diario  suo,  anno  1225. 
Oct,  p.  6. 

2.  Le  mie  osservazioni  e quelle  di  Buch- 
holz  , insegnano  che  talvolta  il  contrario 
può  avvenire  (\  e.  , p.  (72 ),  giacché  vidi 
a Vilna  , negli  anni  4820  e 2i , il  vajuolo 
regnare  mentre  il  termometro  di  Reaumur 
variava  da  io  a i6  gradi  sotto  il  ghiaccio. 

3.  Ludwig,  diss.  de  contagio  vaioloso, 
Lugd.,  1767.  — Poiil,  Pr.  de  fomite  vaio- 
loso. Lips.,  1774.  — Nierop,  de  contagio 
varioloso,  observationibus  indagato,  Ivi, 
4774.  Ludwig,  von  der  Ansteckgng  besonders 
der  Pocken,  Halberstadt,  1778.  — JIufelandj 
(l.  c.,  p.  8,)  : « Audi  meine  Erfahrungen,  in 
der  erslen  H'àlf le  meiner  Praxis,  vom  J. , 4785, 
bis  zum  J.,  1800,  ivo  nodi  die  Pockenkrankheit 
allgemein  war  , haben  mir  dasselbe  bewiesen. 
Nie  habe  ich  die  Pocken  anders  entstehen  se - 
hen , als  durch  Ansteckung  Aber  freilich  war 
die  Quelle  der  Ansteckung  oft  so  weit  entfernt, 
dass  es  Mùhe  kostete,  sie  aufzufènden.  Sie 
konnle  hundert  Meilen  von  dem  One  des  Axis- 
bruchsortes  entfernt  seyn  , und  soldie  Bey- 
$ fiele  mògen  eben , auch  jetzt  nodi  , bey  den 
Aerzten  den  Wahn  erregt  haben , dass  sich 
die  Pocken  anter  gexvissen  Conjuncturen  von, 
selbst  im  Organismus  erzeugten.  » 

4.  Clidsdale  , diss.  de  vaiolat  imi  con- 
tagionis  actione,  Lugd.  Bah,  1790. 

5.  Ardirei  appena  di  osservare  con  Hu- 
feland,  (1.  c.,  p.  6,J  : dass  die  Pockenkran- 
kheit, die  Wirkung  eines  bey  uns  nicht  er- 
zeugten , sonderà  fremdartigen , aus  andern 
hlimaten  zugefiihrten  , lirankluitsstoffes  sey, 
der  sich  seitdem  nie  durch  nette  Erzeugung  , 


sondern  immer  nur  dgrch  Uebertragung  er- 
halte , und  nur  in  dem  angestekten  Indivi - 
duum  reproducire.  « 

6.  Richa  descrisse  bene  il  corso  del  va* 
judo  dalle  Alpi  Piemontesi  sino  alle  estre- 
mità del i’ Italia.  ( Morborum  vulgarium 
historia,  seti  constilutio  epidemica  Tauri- 
nensi a.  1720,  August,  Taurin.,  4721,  p.  i4j. 

7.  Hcfeland,  (1.  c. , p.  io.)  : « Einer  der 
schlagendsten  Beweise  , der  midi  in  fruheren 
Zciten  iiberzeugt  hat. , und  den  ich  unseren 
neuen  Verthekligern  des  alteri  Glaubens  rechi 
angelegentlich  zur  Beherzigung  empfehle , 
xvar  folgender  : Ich  beobachtete  , dass  oft  in 
solchen  Gegenden  des  flatten  Landes,  wo  die 
Menschen  mehr  vereinzelt  lebten  , und  xvenig 
Verkehr  unter  sich  batten,  io,  t5,  Jalire  hin- 
gehen  konnten , oline  dass  sich  eine  Spur  der 
Pocken  zeigte  j in  kleinen  Stddten  war  dies 
schon  of  ter,  alle  5,  6,  7.  J ahre  der  Fall.  In 
den  gròssten  hingegen  bey  grosser  Zusammen- 
dr'àngung  der  Menschen,  und  bestandigem 
Verkehr  mit  aussen  , existirten  sie  bestandig, 
nur  manche  Zeit  mehr,  manche  Zeitweniger. 
Dieses  beweist  ja  deutlick  , einmahl  : dass 
die  Pocken  nicht  das  Produkt  einer  neuen 
Entwicklung  und  Erzeugxmg  der  Menschenna- 
tur  seyen — demi  dieser  Process  ìiàtte  ja  bey 
den  Landkindern  eben  so  gut  Stati  fìnden  miis- 
sen,xvie  bey  den  Stadtkindern,  — zweitens  dass 
sie  auch  nicht  von  kosmischen  und  tellurischen 
Elnfliissen  entstanden  seyen  — denn  diese 
mussten  ja  auf  dein  Lande  grade  eben  se  wir- 
ken,  x vie  in  der  Stadi — sondern  dass  das 
óftere  odev  seltnere  Vorkommen  der  Pocken 
sich  lediglieli  nach  dem  grbssern  oder  gerin- 
gern  Verkehr  der  Menschen  unter  einancler 
riditele  , und  folglich  lepiglich  von  der  leidi- 
tern  oder  schivierigern  Zutragung  und  Mit- 
theilung  des  Pockenstoffes  abhinge. 

8.  Schilderung  dee  JVitterungs-und  Krank - 
heits constitution  in  Bóhmen,  im  J ahre,  t82i, 
Prag,  t824, 

9.  IIufeland,  (I.  c.  , p.  10J:  « Die  ganze 
Epidemie  xvurde  iiber  Sie  durch  einen  Po- 
ckenkranken  nach  Hamburg  gebracht , und 
von  da  durch  einen  Handwerksburschen  im 
December  nach  Berlin  , und  min  Hess  sich 
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tuzioni  annue  non  risparmia  alcuno  di  coloro  che  sono  suscettibili  di 
contrarlo  ^ altre  Tolte  ne  risparmia  qualcheduno,  almeno  per  alcun 
tempo  che  si  communica  come  il  contagio  del  tifo  per  contatto  , 
sì  degli  infermi  che  dei  cadaveri  2,  morti  di  vajuolo , come  dei  mo- 
bili e delle  altre  cose  contaminate,  per  esempio , pelliccie  3 , let- 
tere 4 , insetti 5 , lancette  6 , ecc.  7 • come  pure  all’aria  aperta  , alla 

distanza  di  alcuni  passi s , del  pari  che  coll’alito  degli  ammalati9:, 

, 


die  Verbreitung  in  der  Stadi  , selbst , wenn 
sie  , mie  einmahl  g escludi  , von  Einem  Ende 
der  Stadi  zum  andern  iibergesprungen  war, 
ìmmer  rechi  gnt  nachweisen  , durcli  wen  sie 
geschehen.  Dnsselhe  war  der  Fall  in  den  Pro- 
vinzen.  >*  E,  ( p.  9.)  .*  « Fin  anderesmahl  barn 
ein  Reisender  nach  Weimar  , za  einer  Zeit, 
wo  weder  in  noch  am  Weimar  etwas  von  Po- 
cken  zu  horen  war,  er  war  de  krank,  ich  werde 
za  ihm  gerufen  , and  finde  ein  Fieber  , was 
idi  far  ein  Flussfieber  balte.  Aber  es  nimmt 
mit  jedem  Tage  zu  , and  am  vierten  Tage 
entdecke  ich  rothe  Flecken  im  Gesìcht , die 
sich  bald  als  stigmata  variolarum  zeigten  , 
and  sich  dann  auch  aaf  die  Rande  , and  am 
folgenden  Tage  auch  auf  den  ganzen  Ubrigen 
Korper  verbreiteten . Genung  es  wurcle  eine 
sehr  heftige  Pockenkrankheit , die  der  Kranke 
nur  mit  Malie  iiberstand.  Die  Frage  war 
nan  , ivoher  sie  enstanden  . da  nirgends  eine 
Spur  der  Krankheit  in  der  Gegend  war.  En- 
dlich  erinnerte  er  sich,  dass  er  vor  i4  Tagen 
auf  seiner  Reise , weit  von  liier  , eine  Dame 
gesprochen  , die  eben  aus  dem  Zimmer  Hirer 
Pockenkranken  Kinder  gekommen  sey  , and 
ihr  die  Hand  gekilsst  habe.»  Cfr.  Frorieps, 
Notizen  aus  dem  Gehiete  der  Natur-und  Heil- 
kunde.  B 6.  Sept,  No.  5i8. 

*0.  Heinecke,  in  : London  medical  reposi- 
tory. Voi.  22,  p.  44,  — A.  F.  Luders  , in 
opp.  cap.  VII,  § XXIX.  No.  2.  ( 48),  da  cit. 

ì.  Dico  con  Hcfelano  , (1.  c. , p,  47.): 
« Das  Pockencontagium  steht , wie  jeder 
Krankheitskeim  , ja  wie  jeder  Same  , unter 
dem  Einfluss  atmospharischer , vielleicht  auch 
anderer  kosmischer,  Krafte.  1st  der  Einfluss 
seiner  Fructification  nicht  gUnstig , so  erslirbt 
er  bald  wiecler  oline  bedeutende  Fortpflan- 
zang  — clie  Pockenkrankheit  bleibt  sporaclisch. 
Tst  er  giinstig  , so  wird  die  Vegetation  und 
Reproduction  wuchernd  , die  Krankheit  ver- 
breitet  sich  allgemein , es  entsteht  Pockenepì- 
demie,  » E,  ( p.  18.  ) : « Noch  deutlicher  seigte 
sich  dieses  ehedem  in  grossen  Stadten  , ivo 
das  Contagium  nie  ganz  ausstarb  , and  den - 


noch  nur  von  Zeit  za  Zeit  allgemeine  Epide- 
mie en  er  regie.  •> 

2.  Act.  nat.  cur..  Voi.  I il,  obs.  94.  — Lond., 
Magazin,  1752. 

5.  Ephem.  nat.  cur.  dee.  2,  a.,  9,  obs.  44. 

4.  Rosensteuv,  1.  c.,  p.  499.  — Hufelaivd, 
{Journal  der  pr.  Heilkunde , 182S  , October, 
p.  8.  ) : « Es  herrschten  durchaus  , weder  in 
Weimar  . noch  aaf  io  Meilen  in  die  Rande  , 
keine  Pocken  , dennocli  bekam  ein  Kind  die 
Pocken  . die  sicli  dann  demm  ganzen  Hause 
mittheilten.  Man  konnte  die  Entstehung  nicht 
begreifen.  Endlich  entdeckte  es  sich,  dass  ein 
Brief , SO  Meilen  weit  von  da  von  einer  Per- 
son geschrieben  , die  mit  Pockenkranken  za 
thun  gehabt  batte , in  diess  Haus  gekommen  , 
and  clerselbe  von  den  Kindern  zum  Spielen 
gebr audit  worden  war.  Hier  waren  also 
Atome  dee  Contagiums  an  den  Fingerà  des 
Schreibenden  liàngen  geblieben,  hatten  sich 
davon  dem  Papiere  mitgetheilt , waren  in 
demselben  eingeschlossen  and  vor  der  Beriih- 
rung  der  Luft  geschiitzt , funfzig  Meilen  weit 
fortgetragen  worden , and  hatten  sich  nun 
weìter  den  Hctnden  des  Kindes  mitgetheilt,  » 

5.  Unzer  Arct.  Tli.  2.  st.  53,  p,  i25. 

6.  DeMeza,  1.  c.,  cap.  XXi,  § 24».  — IIome 
principia  Died.  P.  IV.  Sect.  7. 

7.  Jcrin  account  of  a remarkable  instance 
of  the  infection  of  the  smallpox.  (Philos, 
transact.  No.  375,  p.  181.J. 

8.  Haygarth  a sketch  of  a plan  to  exter- 
minate casual  small-pox  from  Great-Britain 
— Non  acconsentirò  mai  con  Hefelan» 
ove  dice  (1.  c.,  p.  45.)  : » Das  Pockengift 
wird  nicht  durcli  die  Luft  fortgepflanzt,  und 
kann  nicht  in  der  Luft  fortleben.  Die  Anst- 
eckung  geschieht  immer  durcli  Beriìhrung  , 
aber  wohl  verstanden , nicht  bloss  der  Gift- 
quelle  ( des  Kranken  ) selbst,  sonderà  auch 
der  Trager  des  Giftes  ( fester  Korper , denen 
das  Gift  anliàngt  » ). 

9.  dOFFMARN,  Abhandlung  von  den  Pocken. 
Th.  1. 
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che  produce  i suoi  effetti  ora  rapidamente  a mo’  del  fulmine  4 , ed 
ora  tiensi  celato  fino  al  settimo  2 ed  al  quattordicesimo  giorno  3. 

III.  La  causa  prossima  del  vajuolo  fu  riposta  nella  ritenzione 
del  sangue  del  cordone  ombilicale  4 , nei  reni  succenluriati  5 , nel 
ventricolo  6,  in  un  succo  chiloso-linfatìco  corrotto  ed  impuro , tra- 
smesso dalla  madre  al  feto7,  in  ghiandole  destinate  alia  secrezione 
del  virus  vajuoloso8,  nello  sviluppo  degli  ultimi  vasi  sanguigni  9 , 
in  una  infiammazione  particolare  ( sui  generis  ) ed  in  altre  ipotesi 
più  o meno  assurde  41.  La  sola  cosa  che  sappiamo  , si  è , che  il 
vajuolo  costituisce  una  malattia  specifica  , ora  semplice  ? ora  compli- 
cata, che  ha  grande  affinità  colla  peste42. 


4.  La  sposa  del  conte  Massimiliano  Pitta, 
donna  di  grandissima  beltà  , mi  raccontò 
nel  1 80i,  che  non  aveva  ancora  avuto  il  va- 
juolo. Ciò  inteso,  la  supplicai  di  sottoporsi 
tosto  alla  inoculazione.  Lo  farò,  rispose 
ella,  terminato  che  avrò  il  viaggio  cui  sono 
per  intraprendere.  L’avvertii  che  in  quel 
momento  il  vajuolo  facevà  stragi,  che  ogni 
minuto  era  prezioso,  e le  inviai  il  dottor 
de  Carro  onde  vaccinarla  malgrado  il  suo 
rifiuto.  Ma  fu  invano.  L’ostinata  donna 
partì  per  Newstadt  presso  Vienna.  Vi  visitò 
un’amica  di  cui  per  ischerzo  mise  il  ta- 
barro, Non  fate  ciò,  gridò  l’amica , perchè 
sono  andata  con  questo  tabarro  in  una 
casa  dove  vi  erano  persone  affette  da  va- 
juolo. La  contessa,  atterrita  da  queste  pa- 
role, cadde  tosto  in  lipotimia  seguita  dai 
sìntomi  dello  stadio  d’invasione  del  va- 
juolo. Questo,  fin  dal  secondo  giorno,  sortì 
confluente,  e prima  che  arrivato  io  fossi 
dall’ammalata,  l’infelice  vittima  avea  reso 
l’ultima  sospiro, 

2.  Bucuholz,  1.  c.,  p.  174. 

3.  Fordyce,  1.  c..  p.  5. 

4.  Hons  r,  opp.  I.,  p.  265.  — Mesmer  in  : 
HK2IUA  É>EION.  Jahrg.  2,  He  ft  9. 

5\  Phil,  de  Violante,  de  variolis  et  mor- 
bi 11  is.  Dresd.,  1750. 

6.  Woodward  , state  of  physick  , Lond. , 

17  18. 

7.  Fr  Hoffmann  , med.  rat.  syst.,  T.  IV, 
p.  144.  Cfr.  G did  et  mantissa  de  variola- 
rum  e morbillorum  origine  a turbata  foe- 
tus generatione.  V.  diss.  phys.  med.  Turin, 
1747. 

8.  Hahn,  l.  c.  Fabmcio,  dimostra  la  falsità 
di  questa  dottrina:  (Pr.  dubia  qnaedam 
circa  noYum  systema  evolutionis  vasorum 
cutaneorum  naturali»  , in  morbo  variola- 


rum  contingentis  exponens:  Helmst , 

9.  Cotuwni,  1.  c.  — C.  L.  Hoffmabn  . Ab - 
handlung  von  den  pocken  , Miinster,  7761. 

Hcfeland  notò  molto  a proposito  che 
questi  follicoli  mucosi  infiammati  dal  va- 
juolo furono  ritenuti  per  glandule.  Cfr. 
IL  Chavet,  Beantwortung  zweijer  Briefe  ge~ 
geu  Hoffmann's  Jbhandlung  iiber  Pocken  , 
Milnrter,  m8.  — J*  A.  Unzer,  Vertheidigung 
seiner  Einwiirfe  gegen  die  Pockentheorie  Hrn. 
Hoffmann's,  Leipzig , 1763. 

10.  Teichmeyer,  diss.  de  variolis,  et  febre 
infiammatoria,  Jenae,  1741.  — Gebveise  , 
an  varioìarum  inflammatio  ab  omnibus 
aliis  diversa,  Paris,  772.  — Mcnien,  ergo 
varioìarum  inflammatio  ab  omnibus  aliis 
diversa,  Ivi,  i777. 

11.  Curry,  diss.  de  humorum  in  morbi* 
contagiosis  assimilatione  , in  tentamina  de 
varioìarum  natura  etsede  indagata,Edinb., 
1784. 

12.  A nessuna  malattia  ai  può  meglio  pa- 
ragonar la  peste  che  al  vajuolo.  L’  una  e 
1’  altro  si  propagano  per  contagio  ; d’  am- 
bedue il  primo  insulto  è accompagnato  da 
cefalalgia  e vomito:  nel  vajuolo  per  lo  pili 
la  febbre  è più  forte  che  nella  peste;  pur 
sortono  i tumori  propri  a ciascheduno:  in 
questa  i bubboni,  e in  quello  delle  pustole 
particolari  di  forma  determinata;  poi  i 
sintomi  rimettono,  e se  avviene  una  buona 
suppurazione  gli  ammalati  campano  da 
ambedue  i mali...  Oltre  ciò  si  danno  nel 
vajuolo,  come  nella  peste,  degli  esantemi 
sintomatici  ; nel  vajuolo  le  petecchie,  e 
talvolta  i carbonchi;  ma  gli  uni  e le  altre 
sono  molto  più  frequenti  nella  peste.» 
(Mertens,  obs.  med.,  Vindob,,  t778,  lib.ll, 
cap.  2,  p.  1l9. 
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§ XX. 

Diagnosi. 


I.  La  mancanza  di  febbre,  di  nausea,  di  vomito1,  di  dolore  al- 
T epigastrio,  di  convulsioni , i quali  sintomi  sono  comuni  in  molte 
epidemie,  indica  che  lo  stadio  cT  invasione  del  vajuolo  non  ha  alcun 
sintomo  proprio.  Nè  raro  è che  il  vajuolo  si  presenti  con  sintomi 
prodromi,  che  sono  cT  altra  parte  comuni  anche  alla  scarlattina,  ed 
al  morbillo}  p.  e.  si  riscontrano  dolor  eli  gola,  corizza  (sciolti  di  quando 
in  quando  dalla  salivazione2),  starnuto,  lagrimazione,  meno  calda 
per  altro  che  nel  morbillo  3,  e senza  intolleranza  di  luce. 

II.  Diversissima  è la  quantità  delle  pustole  del  vajuolo,  imperocché 
talvolta  non  se  ne  mostrano  che  tre,  quattro,  sette  , ed  altre  volte 
sono  innumerevoli.  Le  pustole  sogliono  essere  abbondantissime  sulla 
faccia  non  eccettuate  le  palpebre  5.  Alcuni  assicurano  che  in  al- 
cuni casi  il  vajuolo  invade  perfino  la  sclerotica  6,  cosa  che  da  altri 
ragionevolmente  fu  messa  in  dubbio  7.  Quando  le  pustole  sortono  in 
piccola  quantità  rimangono  distinte  fra  di  loro  ( vajuolo  discreto  8), 
altre  volte  o si  uniscono  ( vajuolo  coerente)^  o confluiscono  ( v.  con- 
fluente) o si  ammassano  a gruppi  ( v.  a corimbo  ).  Alcune  volte 
V affezione  vajaolosa  compie  il  suo  corso  senza  vajuolo  9.  L’esi- 
stenza della  qual  forma  di  vajuolo  si  conosce,  quando  alcuno,  suscet- 
tibile di  contrarre  il  vajuolo,  essendosi  esposto,  nel  tempo  in  cui 
regnava  questo  esantema,  all’  occasione  di  prendere  il  contagio , 
soffrì  poi  febbre  accompagnata  da  tutti  i sintomi  orclinarj  del  va- 
juolo, eccettuato  l’esantema,  e quando,  cessata  la  febbre,  non  ha 
più  suscettibilità  di  contrarre  il  vajuolo.  Spessissimo,  finalmente,  il 
vajuolo  non  offre  la  forma  solita  ( vajuolo  anormale , anomalo  40). 
A questa  specie  appartengono  : i°.  il  vajuolo  sieroso , o cristallino , 
consistente  in  pustole  che  crescono  lentamente , superficiali , sco- 


De  Meza,  1.  c.,  p.  68. 

2.  Buchholz,  1.  c.,  p.  176. 

5.  Rosenstein,  I.  c.  , p.  109. 

4.  Soltanto  alla  faccia  ( Coramercium 
liter.  Nor.,  i745,  p.  413.  ).  — Solo  alle  pu- 
dende fEph.  acad.  nat.  cur.  dee.  11,  ann.5. 
app„  p.  69j. 

5.  A quanto  ne  dice  Camper,  un  uomo 
che  sia  coperto  da  10,000  pustole  ne  ha  2000 
circa  sulla  faccia.  Diss.  de  emolumentis  et 
optima  methodo  insitionis  variolarum , 
Groening,  m4,  p.  Si.  ). 

6.  Nicolai,  Pathologie.  B.  5,  p.  310.^ 

7.  Swibten,  comment.,  1.  c.,  § 1396. 

8.  Clifton,  diss.  de  distinctis  et  confluen- 


tibus  variolis,  Leydae  , 1742.  (v.  Haller, 
coll.  disp.  P.  V.  No.  i83.  ) 

9.  Pelargus,  medicinische  Jahrgdnge.  B.  ì, 
p.  146.  — Paotjer  le  Libreville,  an  vario- 
larum morbus  absque  eruptione?  Paris, 
1747.  — Do  Boury  , diss.  an  variolarum 
morbus  absque  eruptione  , Paris,  1772.  — 
Hensler,  1.  c.,  p.  42.  — Lentin  , obs.  med. 
fase,  li,  p.  25.  — Comment.  Lips.,  Voi.  5 , 
p.  692. 

10.  Pizler  , de  variolis  anomali.?.  (Act. 
acad.  nat.  cur,  Voi.  II,  p.  268.;.  — Buchhave, 
quaedam  de  maculis  et  exanthematibus 
raro  obvenientibus  annotata.  fActa  acad. 
ILavn,,  Voi.  H,  p.  555.) 
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lorite,  depresse,  presentanti  una  depressione  centrale 1 , piene  di 
sanie  acre , contagiosa  , limpida,  che  non  arrivano  mai  a maturanza, 
che  si  riuniscono  talvolta  in  vescichette  piatte,  larghe,  diafane,  con- 
tenenti una  linfa  estremamente  acre  2 } — 2°.  il  vaj nolo  sanguigno , 
nero,  emaiode , scorbutico , che  giunge  alle  volte  al  volume  di  una 
noce  3,  e fu  benissimo  descritto  da  Sydeisham  4 , da  Hexham  5 , da 
Gesner  6,  ecc.  7*,  — e 3°.  il  vajuolo  verrucoso  o solidificato , che 
presenta  della  papule  formate  nell’interno  di  dense  fibrille,  distinte, 
che  spandono  poca  sanie  qualor  sieno  rotte,  e che  si  cangiano  in 
verruche.  Eller  s e Camerèr  9 ci  lasciarono  una  bellissima  de- 
scrizione di  questa  gravissima  forma  di  malattia. 

Facilità  di  III.  Il  vajuolo  potrebbe  confondersi  colla  febbre  biliosa , coile 

confon-  peteccbie , colle  bolle , col  morbillo , colla  varicella , col  vajuolo 
derl°  modificato  , collo  strofolo. 

Distinz.  i y#  Ogni  qualvolta  la  febbre  presentasi  accompagnata  da  dolore 

dbUrosa3,  a^a  re&^one  epigastrica,  da  vomito  ed  altri  sintomi  biliosi , massime 
11  c>  nei  fanciulli  e ne’ giovani , ed  anche  negli  altri  individui  che  non 
hanno  sofferto  il  vajuolo,  o non  furono  ben  vaccinati,  bisognerà 
sospettare,  almeno  nei  primi  giorni,  della  possibilità  dello  sviluppo 
del  vajuolo  10. 

Distinz.  Y.  Il  vajuolo  non  rassomiglia  alla  petecchiale  se  non  nei  primi 
dalle  momenti  dell’eruzione:  ne  differisce  però,  per  non  parlare  dei  sin- 
petecchie.  j.om-  dello  stadio  d’  invasione  , perchè  i punti  del  vajuolo  non  solo 
si  elevano  sopra  la  cute,  ma  sono  altresì  provveduti  di  un  nodetto 
centrale , e perchè  manifestansi  principalmente  alla  faccia,  la  quale, 
come  dicemmo,  è quasi  sempre  risparmiata  dalle  petecchie. 

D.  dalle  YI.  Il  vajuolo  cristallino  somiglia  molto  alle  bolle , ma  si  cono- 
bolle.  sce  tenendo  conto  delle  malattie  che  regnano  epidemicamente,  e dei 
prodromi  simili  a quelli  del  vajuolo  normale. 

Distinz. dal  YII.  Il  vajuolo,  senza  i prodromi  soliti,  e che  invade  coi  sintomi 
morbillo,  della  corizza , può , al  momento  della  comparsa , venir  preso  per 
morbillo. 


a 


Morbillo 

Mostrasi  da  per  tutto  sotto  for- 
ma di  punti  prominenti  e lisci. 


Vajuolo 

a.  Mostrasi  sotto  forma  di  mac- 
chie prominenti  soltanto  nel 
centro,  e provveduto  di  un  no- 
detto. 


1.  Sarcone,  1.  c.  P.  c.  — Blackett, in  : 
London  medic,  reposit.  and  review , July  , 
1827,  p.  4. 

2.  Eller,  1.  e,,  p.  146. 

3.  Così  accadde  nella  terribile  epidemia 
che  fu  osservata  a Stocolma  nel  i760— 6i. 
( Gotting.  gelehrte  Anzeiger  mi.  St.  Si  , 

p.  747.  j. 

4.  Vajuolo  del  iG74. 

5.  De  aere,  p.  37. 


6.  Beobachtungen  III.  No.  i. 

7.  J.  G.  Hoyeh,  de  variolis  sanguinolen- 
tis  in  sphacelum  lethalem  degenerantibus. 
( Ephem.  acad.  nat.  cur.  cent.  5 e 6,  p.  340  ). 
— Lond,  I.  c. 

8.  1.  c.,  p.  147. 

9.  Act.  phys,  med.  nat.  cur.  — Voi.  II,  obs. 
lS4,  p.  124. 

10.  Jusn  in:  Stark’s,  Archiv.  B.  i.  St.  5, 
p.  124. 
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b.  Avvenuta  1’  eruzione,  eli  poco 
cede  la  febbre  anche  quando 
il  male  è mite. 

c.  Vi  ha  lagrimazione  ardente. 

eh  Yi  ha  grande  intolleranza  della 
luce. 


b.  Seguita  l’ eruzione,  la  febbre 
svanisce , almeno  nei  casi  le^r- 
giern 

c.  Le  lagrime  sono  appena  calde. 

d.  La  fotofobia  non  riesce  più 
considerabile  che  nelle  altre 
malattie. 


Vili-  Già  prima  d’ora  si  comprese  esistere  grande  differenza  tra  diversa  ^del 
vajuolo  e vajuolo  i *.  Siffatta  differenza  si  riferisce  non  solo  alla  vajuolo. 
quantità  ed  all5  aspetto  dell’  esantema  , ma  altresì  al  carattere  della 
febbre  che  l’accompagna*,  laonde  noi  dividiamo  il  vajuolo  in  sem- 
plice e complicato.  Chiamasi  semplice  il  vajuolo  quando  ha  un  decorso 
mite  , quando  la  febbre  e gli  altri  sintomi  dello  stadio  cT  invasione , 
sebbene  forti,  svaniscono  dopo  la  comparsa  dell’eruzione,  quando 
le  pustole  del  vajuolo  sono  discrete , e suppurano  come  conviene 
al  solito  tempo,  in  una  parola,  quando  la  malattia  segue  il  suo  corso 
naturale  senza  mettere  in  pericolo  l’ ammalato.  Si  può  sperare  di 
trovare  tal  sorta  di  vajuolo  allorché  la  costituzione  annua  non  fa- 
vorisce alcun’  altra  malattia  epidemica,  così  pure  in  primavera  ed  in 
autunno  , nei  fanciulli  esenti  però  da  qualunque  altro  fomite 
morboso , e finalmente  quando  sia  bene  curato.  Dicesi  complicato 
il  vajuolo  , quando  la  febbre  che  lo  accompagna  presenta  un  ca- 
rattere infiammatorio,  catarrale,  gastrico,  o nervoso,  o quando  esi- 
stono flogosi,  o le  conseguenze  di  queste  ultime.  Il  vajuolo  infiam- 
matorio e catarrale 2 , presenta  con  insolita  violenza  i sintomi 
ordinar)  della  malattia.  Non  si  troverà  per  altro  ( almeno  ove 
il  vajuolo  verte  a maturanza)  il  polso  forte  e pieno,  proprio  del 
resto  delle  altre  febbri  infiammatorie  e di  molte  catarrali } ma  ciò 
avviene  soltanto  perchè  la  tumefazione  delia  cute  impedisce  di  sen- 
tire i battiti  dell’  arteria , che  resta  molto  profondamente  situala. 

Bisogna  inoltre  aver  molto  riguardo  ai  sintomi  che  indicano  le  flo- 
gosi interne  } giacché  la  forma  dell’  esantema  or  discreto , or  con- 
fluente3 *, è di  pochissimo  ajuto  in  questi  casi  per  distinguere  il 
carattere  delia  malattia.  A tale  riguardo  però  giova  moltissimo  il 
prendere  in  considerazione  il  genio  delle  malattie  regnanti,  l’in- 
fluenza del  clima,  della  stagione,  e massime  della  temperatura  del- 
l'atmosfera, la  costituzione  dell’ammalato,  ed  il  metodo  di  cura 
usato.  Da  ultimo  bisogna  guardarsi  dal  lasciarsi  indurre  a titubare 


i.  Dan.  Hoffmann,  diss.  de  ingenti  va- 

riolarum  diversitate,  Tubing.,  1720.  — Co- 

schwitz,  diss.  de  variolis  earumque  diffe- 

rentia, Halae,  1727. — Schroeder,  diss.  sis- 

tens  distributionem  varioiarum.  Gòtting. , 
1770.  — Stockhardt,  epistola  et  causis  va- 
rietatis  yariolarum,  Lips,,  1772, 


2.  Tal  complicazione  catarrale  fu  chiarita 
moltissimo  da  Tkomassen  de  Thuessink,  in 
un’opera  che  citeremo  al  cap.  VII,  § XXV1L 
num,  2.  (22). 

5.  Elder,  1.  c.,  p.  i59.  — Vidi  non  di 
rado  confluente  il  vajuolo,  quantunque  be- 
nigno in  fanciulli  robusti  e pieni  di  umori. 


Contili, 
dell’  ar- 
gomento. 


Fine  del- 
F argom . 
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nel  dichiarare  infiammatoria  la  natura  del  male  dalla  prostrazione 
delle  forze,  e dalle  convulsioni,  e dalle  altre  turbe  nervose  (che 
spesso  sono  affatto  accessorie , massime  nelle  fanciulle , che  temono 
grandemente  di  restare  deformi  1 2 ). 

IX.  Nel  determinare  la  complicazione  gastrica  del  vajuolo  , si 
richiede  molta  perspicacia , massime  nello  stadio  di  invasione , du- 
rante il  quale  sono  molto  comuni  il  vomito  e gli  altri  sintomi 
gastrico-biliosi.  Può  con  maggiore  sicurezza  ammettersi  il  carattere 
gastrico  della  malattia  dalla  costituzione  annua , dal  genere  di  vita 
degli  infermi,  e dal  corso  irregolare  dell’ esantema , se  le  pustole, 
per  esempio,  suppurano  difficilmente  , se  sono  miste  ad  ecchimosi , 
principalmente  se  alcuni  dei  sintomi  gastrici  perseverano  in  un  pe- 
riodo più  innoltrato  della  malattia,  e .non  si  possa  attribuirli  all’af- 
fezione infiammatoria  dei  tubo  intestinale.  Bisogna  poi  avere  prin- 
cipalmente riguardo  ai  vermi , come  quelli  che  in  ogni  tempo  eb- 
bero grande  influenza  sull’  andamento  del  vajuolo  a questi  prin- 
cipalmente si  devono  le  convulsioni  e il  sopore,  che  accompagnano 
la  malattia  ad  epoca  avanzata. 

X.  La  complicazione  nervosa  del  vajuolo  riconosce  varie  origini^ 
imperocché  talora  nasce  dal  vajuolo  infiammatorio , curato  coi  ri- 
scaldanti , o con  troppo  grande  quantità  di  rimedj  antiflogistici } 
ora  dal  vajuolo  gastrico , in  conseguenza  dell’  aver  trascurato  di 
convenientemente  spurgare  la  prime  vie:,  ora  dal  contagio  stesso 
del  vajuolo,  il  quale  talvolta  , per  un’  ignota  costituzione  annua,  si 
fa  emulo  se  non  della  peste , almeno  del  tifo.  Nello  stabilire  il 
primo  caso  bisogna  badare  di  non  confondere  gli  effetti  dell’  in- 
fiammazione, come  i liquidi  stravasati,  le  suppurazioni,  le  cancrene, 
con  quelli  della  prostrazione  dinamica  delle  forze.  Si  vedrà  perciò, 
se  un  viscere  qualunque , nel  corso  della  malattia,  fu  o no  infiam- 
mato. Il  secondo  caso  costituisce  il  vajuolo  che  una  volta  dicevasi 
putrido  3,  nel  quale  comunissime  sono  le  emorragie.  Il  vajuolo  che 
afletta  da  principio  il  carattere  nervoso , non  si  presenta  , come  i 
suddetti , per  lo  più  sporadicamente  , ma  si  mostra  quasi  sempre 
epidemico:  ad  esso  conviene  benissimo  l’epiteto  di  maligno  \ ed 
a lui  s’  adatta  la  nostra  descrizione  del  vajuolo  gravissimo. 

XI.  Finalmente  bisogna  sapere  che  il  vajuolo  può  complicarsi 
n altre  malattie  sì  acute  che  croniche.  Vogliam  dire  del  morbillo , 


con 


1.  Swieten,  comment,,  1.  c,,  — Huxham, 

1-  C.,  p.  125.  — RaHI»,  1.  C.,  p.  575. 

2.  J.  Schmid,  de  variolis  verminantibus. 
( Mise,  acad,  nat.  cur,,  dec.  I,  a.  8,  i677.  — 

J.  ab  Amelubxen  3 variolae  verminosae, 
( Ivi,  dec.  II  , a.  4,  i685,  p.  187.  ) — J,  M. 
Bbehm,  lumbrici  teretes  variolis  obsessi  , 
ab  infante  varioloso  exereti,  ( Acta  acad. 


nat.  cur.  Voi.  Vili,  p.  286.  F — Barenstorf, 
variolae  ac  imprimis  epidemicae  malignae 
verminosae,  Sedini,  17i9.  — Gommerc.  lit. 
Nor.,  1740,  p.  74. 

5.  Breslauer  Sammlung,  1726.  1 , p.  606.  — 
Stoll,  Rat.  medendi.  P.  IV,  p.  2i4. 

4.  Fel.  Betera  , de  variolis  malignis  et 
petechiis,  Brix.  i59n  4. 
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il  quale  ora  si  mostra  in  un  col  vajuolo4,  ne  ritarda  2 o ne  altera 
il  corso  3,  ora  occupa  alternativamente  con  esso  entrambi  i Iati  del 
corpo  4 *,  od  ora  gli  succede  da  vicino5.  Altrettanto  dicasi  della 
scarlattina  6,  della  psora  7,  della  plica  8 , del  croup  9 , della  tosse 
convulsiva  10 , della  febbre  intermittente  e,  per  quanto  asseriscono, 
del  penfigo  42. 

§ XXI. 

P,  ' ognosi . 


I.  Dai  calcoli  istituiti  da  Sussmilch  i3,  da  Tralles14.,  da  Pericolo 
Dimsdal45,  da  Rawazzini  16,  da  Bruce17,  da  Tissot  18  , da  Ferci- 
val  19,  ecc.  20,  (nei  quali  non  furono  nemmeno  compresi  quelli  che 
morirono  per  le  conseguenze  del  vajuolo  ) risulta  che  questa  malat- 
tia fece  maggiori  stragi  della  peste.  I fanciulli,  purché  non  sieno 
troppo  vicini  alf  epoca  della  loro  nascita,  superano  piu  facilmente  il 


King,  ivi , p.  480.  — Bergìus,  Schwe- 
dische  Abliandl.  , i76G  , p.  7L  — Macbride  t 
methodical  introduction  to  the  theory  and 
p ractice  of  physik,  p.  518. 

2.  Manget  , in  : Med.  Commentarien  von 
Edinburg.,  B.  l,  p.  555. 

3.  Rainey,  ivi.  B.  5,  p.  479.  Et:  IIufe- 
land-’s,  Journal  der  pract.  Beilk.  B.  10.  St, 
2,  p,  65. 

4.  EttmOller,  opp.  II,  P.  I,  c.,  10. 

5.  Acta  nat.  cur.,  Voi.  VI,  obs.  109. 

6.  Nell’ ospedale  di  Vienna  vidi  molti 
esempj  di  scarlattina  decorrente  col  vajuo- 
lo , ed  altri  ne  riferisce  Desessarz,  ( 1.  c., 
N.  25.  ). 

7.  Io  stesso  la  vidi  più  volte. 

8.  Anche  questa. 

9.  Fall  von  zusammenfliessenden  Pockcn 
unti  hautiger  Brame;  in  : Magazin  der  au- 
s Hindis  chen  Literatur  der  gesammlen  Heil- 
kunde  von  Gerson  , unti  Julius  , 1825.  S ept. 
Ocl.,  p,  360. 

-10.  Desessarz,  1.  c.  No.  24. 

11.  Sarcone  , 1.  c.  T.  I,  p.  250.  — Rahn  , 
1.  C.,  p.  566. 

42.  Garn,  in  : HuFeland’s  , Journal  der 
pr.  Heilkvnde  B.  4,  p.  559. 

45.  Góttliche  Ordnung . Th.  2,  § 528,  27i.5 
p.  627.  Di  100,000  morti,  8000  le  attribuisce 
al  vajuolo. 

i4.  1.  c. 


15.  Tracts  of  inoculation,  Loncl.,  4781. 

16.  Constit.  epidem.  Mutinensis  , a.  i69i. 

17.  Voyages  aux  sources  du  Nil.  T , 5 , p. 
623. 

18.  Jbhandlung  von  der  Einpfropfung  der 
Blattern.,  § 4,  p.  6. 

19.  Philosophical  medical  and  experimental 
essays,  p,  87. 

20.  E.  Umfreville  , the  present  state  of 
Hudsonsbay , London,  1790.  — Mackewzie  , 
Beisen  von  Montreal  (lurch  Nordwestamerìka, 
eie.,  p.  16  seq.  — E.  E.  Duvillard,  ( Ana- 
lyse et  tableau  de  V influence  de  la  petite  vi- 
role sur  la  mortalité  etc.,  Paris , 1 606)  dice  : 
» Lorsque  cette  malaclie  fut  importée  aux  Me- 
xiques,  par  un  negre  apparlenant  à Narvaès, 
il  mourut  trois  millions  et  demi  cV  habitans , 
et  il  en  périt  encore  800.000  dans  une  autre  ir- 
ruption qui  eut  lieu  quelque  temps  après.  Dè- 
puis  cette  époque,  V importation  de  la  v ciriole 
a renouvellé  ces  ravages  à peu-près  lous  les 
vingt  à trente  ans  ; il  rì  y avail  que  49  ans 
tìépuis  la  dentière  irruption  , lorsqu’en  1775 
cette  contagion  enleva  40,000  personnes  dans 
les  villes  de  Mexico  et  de  Puebla.  « — Cfr. 
Moreau  de  Jonnès,  monographic  liistorique 
et  médicale  de  la  fièvre  jaune  ties  Antilles  j 
et  recherches  physiologiques  sur  la  loix  du 
développement  et  de  la  propagation  de  cette 
maladie , Paris,  1820,  8,  p.  '.-64. 
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vajuolo  degli  adulti1 2 *  4 5.  I poppanti  per  altro  ne  sono  più  pericolosa- 
mente afflitti  se  il  vajuolo  occupa  le  labbra  e la  gola.  — La  puber- 
tà , il  flusso  menstruo,  la  gravidanza  - , ed  il  puerperio  rendono 
più  violenta  la  malattia.  Secondo  Rosenstein  , muojono  più  uomini 
che  donne3.  Vi  sono  delle  famiglie  nelle  quali  il  vajuolo  è più  pe- 
ricoloso che  in  altre  } ed  anzi,  al  dire  di  Camper,  i figli  sono  per 
lo  più  offesi  dal  vajuolo  con  intensità  pari  a quella  colla  quale 
venne  assalito  il  loro  padre  o la  madre  loro , secondo  che  somi- 
gliano più  a questa  od  a quello  4.  I valetudinarj  , massime  gli  scro- 
folosi, gli  artritici , gli  scorbutici  , i venerei,  e gli  ipocondriaci  6 , 
sono  men  disposti  a trionfare  del  vajuolo.  Non  mancano  però  ecce- 
zioni, ed  anzi  le  nostre  proprie  osservazioni  e quelle  di  altri  medici 
ci  insegnano  essere  stato  il  vajuolo  alcune  volte  salutare  6. 

Semejotica  II.  Difficile  è la  semejotica  del  vajuolo7.  Gran  dolore  ai  lombi, 
e gran  freddo  indicano  grave  malattia  8.  Le  convulsioni  che  si  mo- 
strano poco  prima  dell’ eruzione  nei  fanciulli,  se  sono  leggieri,  sono 
innocue  ^ ma  diversamente  corre  la  bisogna  se  sono  lunghe,  se  mo- 
stra osi  troppo  presto  o tardi , e se  sono  violente  *,  perchè  allora  bi- 
sogna aspettarsene  apoplessia9,  paralisia  10,  impedimento  alla  parola  i4, 
ed  improvvisa  morte  42.  G.  G.  Grùbel43  ed  Eller  44  però  descris- 
sero delle  convulsioni  forti  e lunghe  che  non  ebbero  alcun  cattivo 
risultamento.  La  diarrea15  che  cessa  colf  eruzione  , e non  si  mostra  che 
verso  il  decimo  giorno  , è salutare  16.  Noi  la  vedemmo  continuare 
per  tutto  il  corso  della  malattia  con  vantaggio,  lo  che  vien  pure 
asserito  da  Riche  17.  L’emissione  de^  vermi  talvolta  è fatale  48  e tal 
altra  vantaggiosa  49.  I forti  sudori  sono  da  temersi  in  tutti  gli  stadj 
dei  vajuolo  20  \ la  stessa  cosa  dicasi  anche  della  salivazione  che  com- 


1.  J.  Weissmann,  in  : Ephem.  acad.  nat. 
cur,  cent.  Ill,  IV,  p.  2*9. 

2.  Tode,  arzneykunclige  Annalen,  Heft  ì. 
p.  44.  — Duchateau,  in:  Journ ■ compì,  clu 
di.t.  des  sciejices  méd.,  1826.  Avril .,  c.  174. 

5.  Kinderkrankheiten,  p.  i67. 

4.  1.  C„  p.  6.  7. 

5.  Junker,  diss.  de  variolarum  pernicie 
in  hypochondriacis,  Halae,  1752. 

6.  L.  G.  Klein,  testiculi  dextri  tumor  prae- 
grandis  a conquassatone  discussus,  data 
occasione  recrudescens  variolis  plenarie  su- 
peratus.  (Nova  acta  acad.  nat.  cur.  T.  I,  p. 
96Ò«  — J.  C.  Ehrmann,  ulceris  venerei  so- 
lutio  a variolis,  ("Ivi,  Voi.  VII,  p.  155.;.  — 
P.  J.  B ergi  us  , Ron  om  fossors  och  atlans 
uph'àfuande  genom  Koppor.  (Svmska  Vetenslc 
Acad.  Handl.  a.  1756,  p.  i31./ 

7.  Gohausen,  de  fallaci  variolarum  pro- 

gnosi, deque  earum  ac  febris  malignae  ge- 

nio diverso  in  sexu  diverso.  (Gommerc.  lit. 

Not. , 1742,  p.  400.  ) 


8.  Triller,  diss.  de  horrore  in  febribus 
exanthematicis,  praesertim  variolis,  signo 
plerumque  lethali,  Wiltenb.,  1769. 

9.  Sammlung  auserl.  Abh.  fiir  pract  Aerzte. 
B.  3.  St.  2.,  p.  559. 

10.  Schulz,  1.  c.,  p.  6,  7. 

11.  Camper,  1.  c.,  p,  15. 

12.  Schulz,  1.  c. 

13.  J.  G.  Grubel,  convulsiones,  post  vario- 
larum eruptionem  obortae,  non  semper  sunt 
exitiales.  (Misceli,  acad.  nat.  cur.,  dee.  Il, 
a , 9,  1690,  p.  184. 

14.  1.  c.,  p.  147. 

15.  R.  A.  Vocel,  ex  diarrhoea  in  variolo- 
sis  qpaedam  praesagia.  (Nova  act.  acad  nat. 
curios.  Voi.  1,  p.  127. 

16.  M.  B.  Valentini,  de  diarrhoea  in  va- 
riolis innocua.  (Mise.  acad.  nat,  cur.  dee. 
Ili,  a.  2,  1694,  p.  186;. 

17.  1.  C.,  p.  15. 

18.  Nicolai,  1.  c.  Th.  2,  p.  289. 

19.  Grant,  Neue  Beobachtungen p.  28. 

20.  Selle,  Handbuch p.  ìol. 
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pare  per  tempo  e improvvisamente  svanisce  } sebbene  F ammalato 
muoja  talvolta  anche  quando  la  salivazione  procede  regolarmente  b 
Il  delirio,  che  non  cessa  al  comparire  dell’esantema,  indica  per  lo 
più  che  vi  ha  encefalitide.  Si  deve  temere  se,  avvenuta  Iterazione, 
la  faccia  sembra  coperta  come  da  limatura  di  spille , o si  sgonfia 
— - se , allorquando  arriva  a maturanza  il  vajuolo  , si  mostra  una 
nuova  eruzione-, — se,  cessando  la  salivazione,  le  pustole  si  abbas- 
sano come  se  fossero  vuote 1 2  3,  — se,  qualora  termina  Iterazione,  senza 
che  vi  sia  diatesi  infiammatoria,  nè  siasi  fatto  uso  di  rimedi  troppo 
riscaldanti,  si  manifestano  delle  emorragie,  massime  dalle  vie  orina- 
rie4,— se  il  sangue  presenta  una  bianca  cotenna  5,  — se  la  voce  e la 
respirazione  6,  non  che  la  deglutizione  7 sono  fortemente  impedite , 
e se  mostratisi  degli  esantemi  secondar] , eccettuata  talvolta  la  mi- 
liare. L ^ ottavo  giorno  nei  vajuolo  infiammatorio,  e F undccimo  nel 
nervoso  sono  a temersi  più  degli  altri  8. 

III.  Nè  liberi  affatto  d’  ogni  incommodo  si  trovano  coloro  che  Postumi 
sortono  vittoriosi  dal  vajuolo9}  giacché,  oltre  le  macchie  del  color 
di  rame  e che  restano  per  un  mese  e più , oltre  le  infossature  o le 
cicatrici  per  lo  più  dello  stesso  colore  della  cute  , ineguali , spesso 
segnate  di  punti  neri , occupanti  in  gran  copia  principalmente  la 
faccia  e le  mani , e che  spessissimo  col  tempo , col  crescer  del 
corpo  svaniscono  ; oltre  F abbondante  desquamazione , sotto  la  quale 
la  nuova  epidermide  mostrale  stimmate  del  vajuolo10,  oltre  gli  esan- 
temi secondai  j dl,  ( come  una  specie  di  varicella  che  incomincia  con 
attacco  di  febbre  12  ) -,  oltre  tutte  queste  cose  , io  dico  , altri  più 
gravi  accidenti  minacciano  i convalescenti.  Yoglio  dire  degli  ascessi 
della  gola,  e delle  glandule  salivali  13  e cervicali*,  i quali  ascessi 
tendono  più  d’  ogni  altro  alle  ulcere  maligne  i4,  alla  cancrena  15  ed 


1.  SWIETEN,  1.  C.,  T.  V,  § <598,  p.  102. 

2,  Vesti,  d i ss,  de  symptomatibus  variola- 
rum recedentium  casus.  Erf.,  i708.  — La 
scomparsa  del  vajuolo,  al  momento  della 
suppurazione,  dipende  talvolta  dall’uso  di 
unguenti  (Bleny.  Zodiacus,  1682),  del  lardo 
(Ephem.  nat.  curios,  dec.  III.,  a.  3,  obs.  42.), 
da  imprudente  raffreddamento  ("Ibid,  a.,  7, 
et  8,  obs.  97.),  e da  terrore  (ibid.  dee.  11.,  a., 

5.  obs.  18.). 

4.  Sydenham,  schedula  monitoria  de  no- 
vae febris  ingressu. 

5.  Baglivi,  prax.  med.,  p,  6i. 

6.  A ragione  nota  Baglivi  di  aver  massi- 
mo riguardo  alla  respirazione,  (ivi,  P.  I, 
cap.  9.). 

7.  WlNTBlGHAM,  1.  C.,  p.  473. 

8.  Lodwig,  diss.  de  crisibus  variolarum 

accessoriis.  Lips.  i755.  — Hofmeister,  diss. 

de  crisi  febris  variolosae.  Golting. , 1790. 


9.  De  Sallaba,  diss.  de  morbis  variolarum 
posthumis.  Viennae,  i7SS. 

10.  Ne  rinvenni  un  bellissimo  esempio 
nell’  ospedale  di  Vienna,  e ne  feci  dono  al 
Museo  patologico  che  vi  fondò  mio  padre. 

<1.  RANOÈ,in  : Act.  Reg.  Soc.,  Med.  Hav- 
niensis,  Voi.  IV,  p.  255. 

12.  Hcfelabd’s,  Journal  der  pract.  Heilk. 

B .,  3,  p.  754. 

13.  G.  E.  Berner,  de  parotide  a variolis 
infiammata  et  bine  suppurata.  (Act.  acad, 
nat.  cur. , Voi.  Ili,  p,  92. 

14  P.  J.  ScolotterbecK,  obser vationes  chi- 
rurgicae  deulceribus  et  quidem,  4,  2,5,  de 
ulceribus  anepuloticis  post  variolas  rei i- 
ctis.  (Act.  Helvetiae,  Voi.  Ili,  p.  2i2  ) 

i5.  Cfr.  A,  Cnòffel,  de  gangraenae  in  ge- 
nis  infan  turn  post  variolas  curatione.  (Mise, 
acad.  nat.  cur  , dee,  I,  a.  4 et  5,  1673  et 
1674,  p.  50.). 
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alla  carie1»  Anche  il  sistema  delle  glandule  linfatiche  dei  polmone, 
del  mesenterio  e di  altre  parti  interne  presenta  spesso  delle  sup- 
purazioni 2 frequentemente  seguite  da  idrope  3.  Nè  illeso  sempre 
rimane  quello  dei  vasi  sanguigni  A Da  per  tutto  insorgono  tumori 
senza  fine 5 \ il  che  pure  dicasi  dei  vermi6.  Talora  il  vajuolo  pro- 
duce r aderenza  del  prepuzio  col  glande,  o la  distruzione  sì  del 
frenulo  che  deli’  imene.  Spessissimo  poi  son  lesi  i sensi , massime 
la  vista , come  l’attestano  tante  croniche  ottalmie , tanti  stafilomi , 
ipopj  7,  ed  altri  generi  di  cecità  8.  Non  di  rado  cola  dalle  orec- 
chie una  materia  puriforrae  o della  marcia  , prodotta  o dall’  infiam- 
mazione cronica  del  meato  uditorio,  o da  ascesso  della  cavità  cor- 
rosa del  timpano,  non  senza  sospetto  di  carie , che  cagiona  la  sor- 
dità. Dopo  il  vajuolo  vedemmo  la  cavità  del  naso  otturata,  e la  voce 
quasi  spenta,  ed  altri  videro  diverse  altre  atresie  9,  e perfino  delle 
distruzioni  di  visceri 10.  Comuni  sono  le  metastasi  sui  nervi , che 


1.  Slevogt,  pr.  variolarum  bactenus  in 
cives  nostros  grassantium  malignilas  ex  ca- 
riae  ossium  ab  iis  excitata  per  exempla  de- 
monstrator. Jenae,  1713. — Ch.  Vandenzande, 
observat.  sur  ime  carie  des  deux  machoirs  à 
la  suite  de  la  'petite  vérole.  (( Acles  de  la  Soc. 
de  medecine  de  Bruxelle,  T.  2,  p,  5i8.  ).  — 
Tendon,  observation  sur  ime  carie  sing  ulière 
des  deux  avantbras  à la  suite  de  la  petite  vé- 
role (Mém.  de  Paris,  a.  1770.  Hist,,  p.  54.J.  — 
G.  C.  Winkler  de  paedarthrocace  post  va- 
riolas ejusque  curatione.  (Mise,  acad,  nat. 
cur.,  dec.  1,  a.  6 et  l,  i675\  et  i676,  p.  132.). 

2.  H.  Laub,  post  variolas  confluentes  hy- 
drops pectoris  et  abscessus  hepatis.  (Mise, 
acad.  nat*  car.  dec.  II,  a.,  7,  1688,  p.  580.  ) 

— L.  G.  Klein,  pydrops  scroti  post  vario- 
las manu  feiiciter  curatus.  (Nova  acta 
acad.  nat.  cur.  T.  I,  p.  94J.  — G.  G.  A. 
Schultzer  , de  hydrope  variolis  superve- 
niente sanato,  Berol.,  1826. 

5.  Breslauer  Samml. , 1724.  Il , p.  209.  — 
G.  W-  Wedel,  phthisis  a variolis.  (Misceli, 
acad.  nat.  cur.,  dec.  II,  a.  6,  46t7,  p.  178.  ). 

— Cfr.  M.  B.  Valentini,  de  asthmate  a va- 
riolis feiiciter  curato,  (Ivi.,  dee.  ili,  a.  2, 
1694,  p.  1 87.  ). 

4.  B.  Hagendorn,  de  sanguine  post  vario- 
las per  digitos  pedum  transsudante.  (Ivi  , 
dec.  1 , a.  5,,  1672,  p.  44/) 

6.  J.  Dolaeus,  de  tumore  in  manti  post 
variolas  volatili.  ("Ivi,  dec.  II,  a.  4,  1686  , 
p.  227.  ).  — Schubart , de  tumore  calloso 


ob  variolas  neglectim  curatas.  ( Ivi,  dee. 
I,  a.,  5,  1672, p.H2.  ).  — Caumont  , observat. 
sur  un  sarcome  du  sinus  maxillaire  à la  suite 
de  la  petite  vérole.  ( Mém.  de  V académie  de 
chirurgie . T.  5,  p.  229.  ). 

6.  P.  H.  PiSTORius,  vermis  post  variolas 
e sinistri  oculi  cantho  majori  (?)  erum- 
pens.  (Acta  acad,  nat.  cur.  Voi.  11,  p.  270.). 
— E.  Hagendorn,  de  vermiculis  post  va- 
riolas cum  urina  rejectis.  (Mise.  acad.  nat. 
cur.  dec.  I,  a,  i672,  p,  44.  ) 

7.  J.  Wagner,  de  hypopio  sive  oculo  pu- 
rulento a variolis  relieto.  (Mise.  acad.  nat. 
cur.  dee.  2.  a.  6,  1686,  p.  209.  ). 

8.  Joseph  Frank’s,  Reise  nach  Paris , Lon- 
don U.  s.  w.  Thl . 2,  p.  506, 

9.  J.  P.  Wolff,  de  praecipiti  coalitu  oculi 
post  variolas.  ( Acta  acad.  nat.  curios.  Voi. 
VI,  p.  547.  j.  — ■ B.  Gullmann,  labiorum  fir- 
ma coalitio  ex  retrocessa  sanie  variolosa. 
( Ivi,  Voi.  1 , p.  S3.  ).  — ■ J.  Lanzoni  , gulae 
et  narium  coalitus  a variolis.  (Mise.  acad. 
nat,  cur.,  dec.  II,  a.  9,  i690,  p.  80.  ).  — P. 
Rommel,  de  gulae  coalitu  a variolis  luca- 
nica  sublato.  (Ivi,  dee.  Ili,  a.,  e 8,  i699  , 
a.  , 1700,  p.  72.). 

10.  J.  Rolandus,  aglossostomographia  sive 
descriptio  oris  sine  lingua  a variolis  amis- 
sa,  quod  perfecte  loquitur  et  reliquas  suas 
functiones  naturaliter  exercet;  e gallico  in 
latinum  versa  , acid i tis  annotationibus  a 
Carolo  Raygero,  (Mise.  acad.  nat  cur,  dee. 
1,  a.  3,  1672,  p,  S$9j. 
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sono  poi  causo  delle  paralisie  * , delle  vesanie  3,  delle  afonie  e 
d’altri  mali  4. 

IV.  Venne  negato  che  la  stessa  persona  possa  venir  infetta  dal 
vajuolo  due  volte  6.  Certamente  spesso  si  prese  per  vajuolo  la  va- 
ricella o il  vajuolo  spurio  \ ma  sarebbe  assurdo  il  voler  negare  la 
possibilità  di  una  seconda  infezione,  che  è da  tante  e sì  chiare  prove 
confermata  6.  Non  molto  rara  è la  seconda  infezione  locale  7, 


Seconda’ 

infezione 


§ XXII, 


Cara . 


1.  Seguendo  i precetti  lasciatici  dai  migliori 
rapia  del  vajuolo  ( fra  i quali  vanno  annoverati 


scrittori s sulla  le-  Regole 
i fautori  dell’  antico  Sttnera& 


1.  C.  Rayger  , «le  paralisi  universali 
post  variolas,  ivi,  dee.  1,  a.,  4 c 5,  1673  e 
167 4,  p.  15.)-  — i M.  Muller,  de  convul- 
sioni bus  et  paralysi  variolas  malae  notae 
comitantibus.  (Ephem.  nal.  cur.,  cent.  9.  e 
IO,  p.  378  ;. 

2.  G.  C.  Winckler  , de  mania  post  vario- 
las. (Mise.  acad.  nat.  car.,  dee.  !,  a , 6 e 7. 
1675  e 1676,  p.  132  ).  — Dello  stesso.  De  ratio- 
cination is  depravatione  a vario! is  subse- 
quente  paedarthrocace.  (Dec,  S , a. , 6 e 7. 
1675  e !G76,  p.  (46.). 

5.  y Schubert,  aphonia  ex  variolis.  (Mise, 
acad.  nat.  cur.  dec.  I,  a.,  2,  iG7i,  p.  302.). 

4.  J.  P.  Franck,  epitome,  !,  c.  p.  177. 

5.  Werner,  diss.  causa  cur  homines  se- 
mel tantum  variolis  vcris  et  morbillis  cor- 
ripiantur,  Regiom,  1767.  — C.  L.  Hoffmann, 
\.  c. 

6.  J.  Dobkzensky  de  NegrOPonte,  de  ju- 
venc  bis  variolis  a terrore  correpto.  (Mise, 
acad.  nat.  curios.,  dec.  It,  a.,  4,  1685,  p,  80.). 
•—  D.  G.  Thebesius,  bis  variolae  intra  duos 
menses,  febre  intermittente  tertiana  inter- 
polatae  in  puella  quatuor  annotami.  (Acta 
acad  nat.  cur..  Voi.  X,  p.  22o — J.  Ph- 
Wolff,  de  variolis  in  adulto  ex  nausea  re 
currentibus.  (Ivi,  Voi.  V,  p.  118.).  — M.  .1. 
de  Man,  variolae  eodem  in  homino  bis 
observatae.  (Nova  acta  acad.  nat.  curios., 
Voi.  VII,  p.  (50.  ).  — Seryaasyan  de  Copello., 
eenige  gevallen  van  een  tweede  hesmetting  der 
Kinder  zie  k te  door  den  natuurlyken  weg  van 
besmetiing.  (Verhandel . van  het  Maatsch.  te 
Haarlem.  Deci  8.  St.  2.  Bl . 206.).  — G.  van 
Doevbren,  Vcrhandcling  over  de  waarc  K in 
(Jerpoìijes  , dia  nicer  dan  eenmal  denselfden 
mensch  aantasten  (Ivi.  Deci  i2,  Bl,  iso  ).  — 
Aasrow,  observatio  <le  variolis  seconda  vice 
idem  subjectum  ini'estantibus  (Soia  med. 

Vol.  I.  Parte  ji. 


ilavniensls  collectanea,  Voi.  II,  p.  9i.).  — - 
J.  Mum.ssen.  variolarum  bis  habitarum  vi- 
cissitudines  et  historia.  (Acta  reg.  soc.  med. 
Havniensis,  Voi  III,  p.  53.).  — Fbrat,  pelite 
vérole  confluente  dies  un  sujet  qui  à Cage  de 
12  ans  en  avait  essuijó  line  première  de  la 
mème  espèce,  et  qui  en  portait  des  cicatrices 
évidentes  au  visage,  (doles  de  la  soc.  de  mé- 
decine  de  Bruxelles.  T.  2.  p.  305,  515. — - 
Thomas  Bateman,  a case  of  secondari!  small 
poXj  ivith  references  to  some  cases  of  a simi' 
lar  nature.  (Med  cliirurg.  transact. , Voi.  2, 
p.  51.)  — J.  Sedillot,  lettre  sur  un  recidive 
de  petite  vérole  (Sedillot  ree.  pCriod.  de  la 
soc.  de  médecine  de  Paris,  T.  54.  p.  504.;.  — 
C.  F.Paullini,  variolae  intra  duo  decennia 
quinquies  recuncntes.  (Misceli,  acad.  nat. 
cur.,  dee.  Il,  a.,  6,  iC87.  Append.,  p.  i2.).  — 
Macine  de  Franco,  1759  , p.  145  , (45  , 154, 
175,  175,  i88:  1760,  p.  145,  165,  11,  p.  170,  — 
Mkdicus  et  Petit,  deux  leitres , sur  le s re- 
chutes  et  la  contagion  de  la  petite  vérole  , 
Marnili,  (767.  — JI.  Farìon  von  sweymaligen - 
Pocken  , 1773  , 8.  — Girardi,  ritorno  del 
vajuolo,  Padua , (776.  — De  la  Roberdière, 
lettere  sur  deux  petites  vérolcs  uvee  récidives. 
Vienne , i78o,  8.  — Hufeland,  in  : Journal 
der  pracht.  Vleilkunde,  B.  15,  St.  5,  p.  (66,  — 
Oswald,  ivi  B . 14.  St,  2,  p.  I9i.  — Andresse, 
diss.  de  variolis  eundem  hominem  infe- 
stati ti  bus,  ìlalae,  1810.  — Dii  un,  Pr.  de  va- 
riolis bis  eundem  hominum  infestantibus, 
Lips.,  (812.  — Barnes  in  : The  Edinb.  med. 
and  surg  Journal,  1825.  July.. 

l.  P.  e.  Nelle  nutrici  che  allattano  dei 
fanciulli  alletti  dal  vajuolo.  Hufeland  nel 
nei  suo  giornale,  i825,  ottobre,  p.  24. 

8.  La  dtz  e ri!  erger  , diss.  «le  variolarum, 
et  morhillorum  curatione.  Lips.,  1621.  — 
Schenck  . diss.  method us  vanolaruin  e.l 
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innesto,  che  citeremo  più  tardi),  ed  i dettami  della  nostra  esperienza, 
stabiliamo  i seguenti  cardini.  In  ogni  vajuolo,  conviene  soprattutto 
vegliare  alla  purezza  dell’aria1  ed  alla  nettezza  dell’ammalato2} 
bisogna  inoltre  che  i congiunti  stessi  3,  se  è possibile , giorno  e 
notte  impediscano  che  quest’  ultimo,  durante  la  suppurazione , non 
si  laceri,  grattando,  le  pustole,  e non  cagioni  così  delle  indelebili 
cicatrici.  Onde  ottenere  un  tal  risultamento,  si  suole  legar  loro  le  mani, 
od  almeno  involgerle  in  pannilini.  Nella  state , si  tengono  lontane 
le  mosche  dal  letto  dell’ammalato  mediante  un  velo  (volgarmente 
detto  garza).  Ma  interessa  specialmente  di  incoraggiare  gii  ammalati , 
e promettere  alle  donne  che  la  malattia  non  guasterà  la  loro  avve- 
nenza. 


smorbilioniru  curativa.  Jenae  , i665.  — T. 
Whi  taker  an  elenchu&  of  opinions  concerning 
the  cure  of  the  small-pox.  London,  i67u  8 — 
Eysel,  diss.  sistens  curationem  variolarum 
epidemico  grassantium  . Erf.  , 1712.  — E 
Strother,  experiensed  measures  how  to  ma- 
nage the  small  pox.  Loncl.,  472i,  8 — E.  C. 
Loeber  , griindliche  Anweisung  sur  grumi - 
lichen  Blatterncur.  Jena,  1730,  8.  — Lemke- 
ni us.  diss.  cautelae  quaedam  practicae  circa 
curationem  variolarum  observandae.  Cry- 
phisw,  1755,  — Falconet,  an  variolis  cujus- 
curaque  generis  una  medendi  methodus? 
Paris,  17  40.  — Gebauer,  von  den  Btattern 
vncl  ihrer  Cur.  (Erlang,  gelehrt.  Jnzeig.,  i744, 
p.  85,  95,  101.).  — liiLSCHER,  diss.  sistens 
historiam  vanarum  methodorum  defen- 
dendi  a variolis  iisdemque  medendi.  Jen.  , 
4745.  — Rosen,  diss.  de  variolis  curami  is. 
Upsal.,  4754.  — Languish  , plain  directions 
in  regard  to  the  small  pox.  London,  4759.  — 
C.  L.  Hoffmann,  Nadir icht  von  einer  guten 
Heilart  der  Kinderblattern.  Munster,  4764,  4. — 
B.  L.  Tralles,  epistola  ad  de  Haen  de  me- 
thodo  medendi  Sydemiami  , 'Fissoti  , ecc. 
Uratisl.  4764.  8.  — B.  Gale,  extrait  des  iné- 
moires  historiques,  concernant  la  pratique  de 
la  petite  vérole.  ( Gazette  salutaire,  4767  ).  — 
Bohemer,  diss.  de  tumultuaria  variolis  na- 
turalibus  medendi  rationc.  Hal. , 1769.  — 
Schrader,  diss.  de  diaeta  et  regimine  in 
variolis,  Rinteln,  4772.  4.  — T.  Dimsdale, 
irciilement  de  la  petite  virole  des  enfans. 
Amsterdam,  m2.  — E.  Buciihave  confirmata 
methodi  Dimsdalianae  in  variolis  naturali- 
bus  curandis  praestantia.  ( Soc.  med.  Hav- 
niensis  collectanea.  Voi.  1. , p.  64).  — Tu, 
Simson , remarks  on  the  management  of  the 
small-pox.  (Med.  essays  and  observat,  bj  a 
soc.  in  Edinburgh.  Voi.  5.,  P.  2,  p 579.).  — 
H.  Fouquev,  traitement  de  la  petite-vérole 
des  enfans  , etc.  Montpellier  , 4772.  — I)e 


Haen,  Abhandlung  von  der -sicher sten  Heilung- 
sart  der  naturlichen  Pocken.  Wien , 4775, 
F.  M.  Baader,  vertraute  Briefe  iiber  die  Po - 
ckenkur.  Munchen,  1778  8.  — Sanitats-Collegii 
zu  Dresden  Vorschiage  zur  Kurart  der  Blab 
tern.  Dresd.  4778.  — Fries  unci  Wirtensohn, 
Abhandlung  wie  the  Blaltern  gleich  beym 
Ausbruchsficber  hehanclelt  werden  miissen. 
Magdeburg,  1782,  8.  — Marx,  Anweisung  wie 
man  Blattern  auf  eine  einfache  und  wenig  t 
kostbare  Art  lekandeln  solle.  Hannover  , 
4784.  --  J.  Swainson,  of  the  present  method  ! 
of  treatment  in  the  measles  and  small  pox. 
Bond,  1787.  — J.  J.  W.  Dedekind  Cur  art  der 
naturlichen  pocken.  Holzminden , 1791.  — 
Anleitung  zu  einer  schicklichen  und  angemes- 
senen  Behancllung  der  Pocken.  Halle,  1792.  — 
j.  van  der  Bosch,  Abhandlung  iiber  die  wahre 
B escha ffenheit  der  Kinderpocken  und  clersel - 
ben  gemdchliche  und  sichere  Heilart.  Stenda l, 
1792.  — J.  F.  W.  Weise  Anweisung  , wie  sich 
Familienvater  und  Wunclarzte  auf  clem  Lande 
bey  Pochen-und  Masernkrankheiten  zu  ver- 
lialten  haben,  Liibeck  und  Leipzig,  4796.  — 
Shcròter,  Vorschrift  fiir  den  B urger  lindi 
Landmann,  wie  die  Blattern  zu  behancleln. 
Binteln,  4798.  — B.  Tersier,  de  Behancleling 
der  Ingeente  op  the  natuurlyke  Kinderpokjes 
loegepat  Haarlem,  1798.  8-  — J-  H.  Oberteuf- 
fer,  Unterricht  iiber  die  Natur,  Behancllung 
mid  Erleichterungsart  der  Pocken.  St.  Gallen , 
18OO.  — F.  Braun  , S ieg  der  Vernunft  iiber 
die  Vorurtheile  bey  Behancllung  der  blattern- 
den  Kinder,  1805. 

4.  Paulet,  diss.  an  in  variolarum  erup- 
fione  aer  exterior  Parisiis  omni  tempore 
admittenda.  Paris,  1773. . 

2.  Cordelle,  an  in  variolis  1 i n tea  mu- 
landa.  Paris,  4751. 

5.  Precis  d'un  mémoire  contre  V usage  de 
se  confter  aux  seules  gardes  dans  la  petite 
vérole.  (Gazelle  salutaire , i.76i,  N , 40,). 
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II.  Le  vajuoìe  semplici  si  curano  secondo  le  regole  generali  di  C.  del  vnj. 
medicare  gli  esantemi.  Bisogna  però  aver  cura  più  che  negli  altri  semplice 
esantemi  di  tener  fresca  la  stanza  ( tra  i 1 20  ed  i 1 4°  del  termo- 
metro di  Reaumur)  nello  stadio  di  invasione  i.  Finché  dunque  non 
sortono  le  vajuole  conviene  tener  alzato  piu  che  si  può  f ammalato, 
e divertirlo  coi  giuochi  proprj  dell’età  sua,  all’aria  libera,  se  lo 
permette  il  tempo,  o altrimenti  in  una  stanza  grande  e salubre. 

Nel  momento  poi  dell’ efflorescenza  come  benissimo  avverte  Hu- 
feland  2,  bisogna  metter  limiti  al  metodo  refrigerante,  il  quale  si 
opporrebbe  all’  evoluzione  del  vajuolo  nei  soggetti  assai  deboli  \ 
onde  conviene,  la  sera  soprattutto,  far  coricare  di  buon  ora  l’am- 
malato, senza  sopraccaricarlo  però  di  coperte.  Terminato  lo  stadio 
di  suppurazione,  massime  se  la  cute  fu  guasta  da  numerose  pustole, 
si  amministrerà  un  leggier  purgante , che  alcuni  ripetono  anche 
dopo  finita  1’  essiccazione. 

Ili,  Quando  la  violenza  col  vajuolo  infiammatorio  non  permette  C.  delvaj. 
all’  ammalato  di  stare  alzato  , convien  eh’  egli  resti  a letto  seduto  , in  fi  am  mat, 
col  capo  dritto,  colla  testa  nuda,  e senz’essere  però  troppo  coperto. 

Il  salasso , al  dire  di  Freind  3,  Eller4,  Tralles5,  Cullen  6,  G. 

P.  Frank7,  Ferro8 9,  ecc.  e giusta  la  nostra  propria  esperienza, 
è indicato  in  qualsivoglia  età  , quando  il  polso  sia  pieno,  celere  e 
duro,  frequente  e faticosa  la  respirazione,  rossa  e molto  tumida  la 
faccia,  gli  occhi  turgidi  e rubicondi,  ardente  il  calore,  od  in- 
fiammate le  viscere.  Il  salasso  in  tali  casi  è tanto  lontano  daU’impe- 


1.  Lee  Perkins  , on  the  benefit  of  a free 
admission  of  cool  air  in  the  small  pox.  (Med. 
observat . by  a soc.  of  physicians  of  London , 
Voi.  5 p.  57. ).  — R.  H cck  , account  of  the 
effects  of  freely  admitting  cold  air  in  a case 
of  the  continent  small  pox.  ( Med.  observat, 
!.  c.  , p.  508.).  — Liebaut,  de  moderaniine 
caloris  in  variola  , diversisque  medicorum 
de  eo  praeceptis,  Harderov.,  1785, 

2.  1.  C.,  p.  67,  68. 

5.  Ilist.  med. 

4.  i.  c.  , p.  141. 

5.  Das  Aderlassen  , als  ein  oftmal  unent- 
behrliches  Mittel  zu  einer  B latter  kur  , Bre- 
slau, 4736. 

6.  1.  c.  , p.  6 Ì8. 

7.  1.  c.,  p.  97. 

8.  Ephemer,  med.,  p.  210. 

9.  De  Values,  do  utilitate  venaesectio- 
nis  in  variolis.  Uispal,  1583.4.  — Hieraulme 
ergo  variolis  apparentibus  mittendus  san- 
guis. Paris.  1624.  — Birndisant  ergo  erum- 
pentibus  variolis,  urgente  tussi  aut  alvi 
prod uvio  venaesectio  repetenda.  Paris, 
1669,  — E.  S.  Grass,  de  venae  seclione  in 


variolis.  (Misceli,  arad.  nat.  cur.,  dec,,  1.  a 
5.  1672,  p.  92.).  — Meibomiuss,  diss.  do  ve- 
naesectionis  in  variolarnm  curatione  usu 
Helmest,  1699.  — Della  Dova,  dissertazione 
teorico-pratica  dell’  utilità  del  salasso  nel 
vajuolo  Verona,  1704. — Berger, diss.  de  usu 
venaesectionis  et  clysterum  in  curatione 
variolarum  Wit'eb. , 1711.  — G.  II.  Bor- 
ghart  , " Schreìben  an  Tralles  , worinn  die 
IVothwendigkeit  und  Nutzbarkeit  des  Aderlas- 
sens  bey  den  Blattern  bestatigt  wird.  Bres- 
lau, 1731.  8.  — E.  Ribe,  Versiteli  und  Probe 
was  filr  Nulzen  das  Aderlassen  und  Ictxirende 
Mittel  in  Kinder- Blattern  und  Maseru  venir - 
sachen  (Schwedische  Akadern  . Abhandlungen. 
J.  1740,  p.  140.).  — Guettard  , an  variolis 
male  erumpentibus  venaesectio.  Paris,  1747. 
Maf.bach,  diss.  de  venaesectionis  in  vario- 
us necessitate.  Argent.,  1749.  — Sur  Vitrage 
de  la  saignée  dans  la  petite  vérole.  ( Gazette 
salutane,  176i.  N.  12.  ).  --  M.  R Tornerò 
metodo  quirurcjico  curativo  de  las  viruelas  y 
modo  de  soccorrer  los  accidentes  gue  Ics  sob- 
revienen.  ( Memor . acad.  de  la  R.  Soc.  de  Se- 
willa , T,  V.,  p.  86.). 
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dire  1’  eruzione»,  else  anzi  non  vi  ha  rimedio  più  sicuro  di  questo 
per  favorire  Io  svolgimento  del  vajuolo  e per  moderare  il  numero 
delle  pustole.  Premessi  i salassi  , si  applicano  le  sanguisughe  in 
vicinanza  degli  organi  principalmente  affetti  \ non  già  , come  si  è 
pochi  anni  sono  consigliato  J,  onde  sopprimere  l’eruzione  del  vajuolo, 
ma  per  vincere  le  congestioni  e la  flogosi  già  diminuita.  In  alcuni 
casi  nei  quali  il  vajuolo,  comparendo  il  quarto  giorno  , offendeva 
la  testa , massime  cpando  era  vi  nello  stesso  tempo  forte  calore 
e sussulti  de’’  tendini,  Bagli  vi  fece  scarificare  le  spalle  con  molto 
vantaggio  2.  Nemmeno  lo  stadio  di  suppurazione  non  esclude  il  sa- 
lasso, quando  havvi  inquietudine  e molta  febbre,  e vi  sia  minaccia 
di  soffocazione 3.  I leggieri  purganti , da  altri  raccomandati  nello 
stesso  stadio  di  invasione,  giovano  principalmente  quando  comincia 
l'essiccazione  alla  faccia,  la  salivazione  è soppressa,  e diminuisce  la 
gonfiezza  della  faccia  e delle  mani,  mentre  nello  stesso  tempo  cresce 
la  febbre  4.  Importante  poi,  e confermata  dalla  nostra  esperienza 
e da  quella  d'altri  sui  malati,  è f osservazione  di  Fr.  Hoff- 
mann 5,  che  il  nitrato  di  potassa  non  conviene  allo  stadio  di  sup- 
purazione del  vajuolo , e provoca  con  detrimento  dell*1  ammalalo 
la  secrezione  delle  orine.  L’uso  dell’  oppio  nel  vajuolo  infiammatorio 
fece  luogo  a molte  controversie6,  dalle  quali,  seguendo  la  nostra 
esperienza,  concludemmo  che  questo  rimedio  non  si  può  ammi- 
nistrare nè  quando  la  malattia  è molto  mite 7,  nè  sul  principio 
di  essa  ma  che  è indicato  allorquando  havvi  forte  dolore,  per  esser 
la  cute  sensibilissima,  e tutta  coperta  di  pustole  e tesa*,  allorquando 
havvi  Irritazione  di  tutto  il  sistema  nervoso  , con  grande  inquietu- 
dine , allorché  la  diarrea  esaurisce  evidentemente  le  forze  , e sempre 
più  cadono  i polsi.  La  dose  dovrà  essere  adattala  all’  età  ed  alla 
costituzione  dell’  infermo , somministrandolo  verso  sera  colf  ipeca- 
cuana : se,  confando  da  questo  momento,  crescono  la  febbre  ed 

le  egestioni  , bisogna 


sudor 


c,  o si  arrestano  la  salivazione  e 


tosto  ricorrere  ai  clisteri  ed  al  siero  di  latte  tamarindato.  Noi  non 
abbiamo  mai  esperimenlata  l’efficacia  del  mercurio  in  tali  casi  9. 


•l.  L.  Janson  } compie  renda  de  la  pratique 
chirurtj leale  de  f Hótel  Dica  de  Lyon  pen- 
dant 6 années.  Lyon , i824.  ».  f'GPr.  Mayasin 
der  ausi.  Liter,  der  yes  animi  cn  Ilcilk.  von 
Gf.rson  und Julius  i82G.  Marz,  aprii,  p.  519.,). 
2.  Prax.  med.,  p.  Gì. 

5.  Pujot  , ergo  ctiam  post  variolarura 
cruptionem  venaescctio.  Paris,  i6i>4, 

4.  M.  J.  de  Man,  purgali  tinnì  usus  in  va- 
riolarum  statu  disperatissimo,  salivatio  in 
hoc  morbo  diutissime  protracla  , noe  non 
tebris  variolosa  intermittens  Nova  act. ara <1 
nut  cur..  Voi.  VII,  p.  i52). 


5.  Opiisc.  med.  pract. 

G.  Baron,  diss.  an  variolis  narcotica.  Pa- 
ris, i7  H).  — Alle  a u me  , an  variolis  narco- 
tica. Paris,  i74i.  — De  sues,  diss.  de  con- 
troversa opii  in  variolis  adhibilione.  Ul- 
tra j,  i785. 

7.  SwìETENj  I.  C.  , p.  MO. 

8.  Stock,  an.  med.  T II,  p.  U>8.  — Cfr. 
IIernig,  diss.  de  tempestivo  opii  usu  in  va- 
riolis  curandis.  Lipsiae,  1791,  4. 

9.  S.  Grass,  de  mercurio  veneni  vario- 
ìiri  alexipharrnaco.  (Misceli,  acad.  nat.  cur. 
dec.  I.s  a,  5.  iG-72.  p.  95)  — F.  Buchard, 
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Vinto  l’impeto  infiammatorio,  Huxiiam  4,  Ma  chiude  Pott  s,  Cul- 
len4, Percival  5,  ed  altri6,  raccomandano  i vescicanti,  quando 
la  tumefazione  del  volto  ed  il  ptialismo  svaniscono,  senza  che  le 
mani  e i piedi  comincino  a gonfiarsi.  Bisogna  esser  molto  cauti  nel 
tormentare  con  nuovi  stimoli  la  cute  già  troppo  maltrattata  da  in- 
finite ulcerette. 

IY.  Curando  il  vajuolo  gastrico  a seconda  dei  precetti  generali , ( 
non  conveniamo  per  nulla  nel  parere  di  Cullen  , il  quale  consiglia 
indistintamente  i vomitivi  7,  e seguiamo  di  preferenza  i consigli  di 
Quarin  8 e di  Selle  9,  i quali  avvertono  non  convenire  P emetico 
quando  non  vi  sono  sicuri  segni  di  saburre,  benché  P ammalato  sia 
tormentato  da  nausea  e da  vomito.  La  complicazione  verminosa 
richiede  l’uso  degli  antelmintici  10 , fra  i quali  noi  vedemmo  riuscir 
meglio  d’ ogni  altro  in  questi  casi  il  tartrìto  cF  antimonio  e di 
potassa . 

V.  Il  vajuolo  che  diventa  nei'voso  fin  dallo  stadio  di  invasione/ 
richiede  il  calore  del  letto  e 1 infuso  di  zafferano  41,  il  vino  caldo, 
e,  se  le  estremità  sono  fredde,  tanto  1 e fregagioni  quanto  \ fomenti  di 
erbe  aromatiche  o con  vino  caldo . Quando  P eruzione  tarda  a 
mostrarsi  dopo  il  quarto  giorno,  è il  caso  di  usare  il  bagno  tiepido 42. 
Se  poi  il  vajuolo  si  mostra  a stento  , presenta  un  colore  livido , 
cenerino , e forma  stentatamente  delle  pustole  , si  amministrerà  la 
canfora  per  bocca,  per  l’ano  ed  all’esterno  i3,  seguendo  il  consiglio 


de  mercurii  d n Iris  usu  in  variolis,  coni 
addendis  Kos.  Lentiìii,  (Ivi,  p.  ió,  ). — 
Van  Woensel,  observation  sur  Vefficacité  clu 
mercure  clans  le  traitement  de  la  petite  vèr  ole, 
et  sur  Futilità  de  ce  medicament  aclministré 
aux  personnes  qus  Fon  soumet  cì  V inoculation. 
{Hist,  et  mémoires  de  la  soc.  B.  de  mécl,  a. 
il  11  e 1178,  p.  225.).  — Debsessartz,  memoir  e 
sur  V emploi  des  preparations  mercur idles 
clans  la  petite  virole  naturelle.  ( ivi.  T.  5. 
mém.,  p.  ICS.)  — Fowler,  diss.  de  ruethodo 
medendi  variolis,  praécipue  auxilio  meren- 
di usu  in  variolis.  Goctt.  , 1788.  — Van 
Woensel,  neue  mit  dem  Mercur  in  den  B lat- 
ter n gemachte  Erfahrungen.  Leipz j783. 

1.  Philos,  transact.  No.  590. 

2.  1.  C.,  p.  5G9* 

o.  Sammlunj  auserlesener  Abhancllungen 
filr  praktische  Jerzte , B.  2.  Si.  % p.  119. 

4.  1.  c.,  § 626. 

5.  Samrnlumj  miseries.  Abbondi,  filr  pr. 
Aerzte.  B.  5.  St.  2.,  p.  ii9,  i45. 

6.  J.  M.  Vi’.RDRt es,  de  vesica toriorum  usu 
in  variolis  et  venae  scctione  in  morbillis. 
(Ephem.  acad.  nat,  curios.,  cent,  l e 8,  p. 
429.).  — j.  G.  IIasenest,  de  singolari  et  sa 
luberrimo  vesicatoriorurn  uni  (in  variolis 


etc.  );ìn:  Act.  acad.  nat.  curios.  Voi.  Ili, 
p.  280.  — D.  G.  T tiEBEsius,  vesicatoriorurn, 
utilitas  in  variolis  raalignis.  ( Ivi,  Voi.  X, 
p.  20og.  — Boheme»,  diss.  malignitate  va 
riolarum  tempestivo  vescica  toriorum  usu 
avertenda.  Ilaìae,  1767.  — GreiNbr,  diss. 
de  vesicatoriorurn  praestanti  usu  in  vario- 
lis , magno  pro  exstirpatione  argomento. 
Argent.,  1769,  — Rii  ster  , diss.  de  rubefa- 
cientium  et  vesicantium  usu  in  variolis. 
Erf.,  1774. 

7.  ! , c.,  § 6i9. 

8.  ì.  C.,  p.  120. 

9.  ì.  C.,  p.  105. 

10.  IIleeland  ,neueste  Jnnalen  cler  franz. 
Jleiìkunde.  B.  5 , p.  159.  — Schlegel  , In: 
Hufelabd’s  , journal  der  pract.  IJeilk.  li.  9. 
St.  1,  p.  96. 

IL  SWETEN,  Op.  C.  Voi.  V,  p.  70.— UuXHAM, 
\.  C.  T.  Il,  p.  iS5.  — àepli,  von  (Ieri  basar- 
ticjen  Fiebern. 

12.  De  Meza,  1.  c.,  p.  75. 

io.  Si  scioglie  un’oncia  e mezzo  di  canfora 
in  due  tuorli  d’uovo  o nella  mucilaggine 
di  gomma  arabica,  e di  questa  soluzione 
si  imbeve  un  panno  nel  quale  si  involge 
il  corpo  dell’  ammalalo.  — Cfr,  G.  F.  Li. 


I.  del  vaj 
gastrico 


. del  vaj 
nervoso 
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di  C.  L.  Hoffmann  d,  di  Ferro  2 e di  Hufeland  3.  In  caso  di  tremiti 
con  polso  esile,  ma  duro  ed  ineguale,  è indicato  il  muschio.  All’ap- 
pressarsi  dello  stadio  di  suppurazione,  la  china,  amministrata  sotto 
forma  o di  decozione  o di  estratto  \ ebbe  giustamente  i suffragi  di 
Sydenham5,  Hexham  g,  Hillary  7,  Wintringam8,  Haiin  9,  Wall10, 
e di  altri  41.  Il  vajuolo  maligno  che  arriva  allo  stato  d’  essiccazione 
ba  già  perduto  il  carattere  della  febbre  nervosa. 

,C.  dei  Yl.  Nel  vajuolo  semplice  e infiammatorio,  le  convulsioni  si  vin- 
sintomi  cono  esponendo  il  piccolo  ammalato  alP  aria  fresca,  — nel  nervoso 
amministrando,  come  consigliano  Hufeland12,  e Wendet  13,  V ossido 
di  zinco  o l’ oppio , oil  succinato  empir  climatico  d ammoniaca^ . — 
Il  latte  di  vacca  15 , un  vescicante  applicato  alla  regione  del  fegato16, 
e loppio  arrestano  le  diarree  colliquative17:  P ultimo  di  questi  ri- 
med j vien  anche  adoperato  per  calmare  il  vomito  18.  — Le  emor- 
ragie, se  non  sono  smoderate,  nel  vajuolo  semplice  e nelP  imfiam- 
matorio  non  vanno  arrestate.  Ài  contratrio,  nel  vajuolo  nervoso  , le 
emorragie  richieggono  senza  alcun  indugio  i topici  che  s'indicheranno 
altrove,  ed  i medicamenti  interni,  come  Tacqua  di  cannella , la 
tintura  aromatica  cP acido  solforico  , il  solfato  di  allumina  e di 
potassa  19 , seiìza  trascurare  la  china,  - Ad  impedire  l'aderenza  delle 


BniiNiNG  , observationes  circa  usuai  cam- 
phorae  externum  in  variolis.  (Nova  acta 
acad.  nat  cur.,  dec.  Ill,  a.  1.  1694,  p.  75). 

\ Vermischle  Schriften.  Th.  1.  No.  4. 

2,  ! , c.,  p.  215. 

5.  1.  c.,  p.  ur. 

4.  Ero  adulto  : 

R.  Extracti  corticis  peruviani  dracma® 
duas, 

Aquae  florum  sambuci  uncias  decent, 
Syrupi  croci  unciam  imam,  M. 

5.  Op.  C.,  p.  167,  559. 

6.  I.  c.  T.  II.  p.  59. 

7.  1.  c.  e.  9. 

8.  Sammlung  miseries.  Abhandl.  fiir  pract 
Jerzte.  B.  8.  Si.  1,  p.  566. 

9.  1.  c.,  p.  576. 

10.  Philosopli.  transact.,  Voi.  44  , p.  685. 

li. Sull’uso  della  china  nel  vajuolo  leggon- 

si  inoltre:  J.  Wall,  letter  concerning  the  usee 
of  the  Peruvian  hark  in  the  small-pox.  (i  hilos. 
transact,  y.  1747  , p.  585.,).  — G.  Bayly  , on 
the  use  of  Ihe  bark  in  the  small-pox.  (ivi.  y. 
1751.  p.  27 .).  — Zeviaki  , Nuovo ^uso  della 
china  china  net  vajuolofMem.  della  soc.  1 tal. 
T.  i,  p.  825.).  — A.  Monro,  on  the  effect  of 
the  Peruvian  bcirck  in  gangrenes  , ideers  and 
small-pox.  (Med.  essays  and  observat.  by  a 
soc,  in  Edinburgh . Voi.  5.  P.  i , p.  98.).  — 


J.  de  Pereira.  de  el  uso  de  la  quitta  en  las 
viritele®  , comprobado  con  observaciones  te- 
li idas  en  la  epidemia  del  anno  antecedente. 
(Meni,  acacl.  de  la  R.  Soc.  de  Sevilla , 1786. 
T.  5.  p.  5l.), 

i2.  1.  C,  p.  122. 

15.  Punta,  1.  c. 

14.  l fiori  di  Zinco  si  danno  ogni  due  ore 
ad  un  fanciullo  di  un  anno  a tre,  alla  dose 
di  due  grani;  dai  tre  fino  ai  dieci  a quat- 
tro grani. 

15.  Per  un  fanciullo  di  quattro  anni  : 

R.  Aquae  florum  sambuci  uncias  tres , 

Spiri  tus  cornu  cervi  succi  nati  scrii- 
puluni  semis. 

Syrupi  croci  unciam  imam  M. 

16.  Lassone,  1.  c.  p,  84.  96.  — Si  mischia 
il  latte  coll’  infuso  di  prezzemolo. 

17.  Triller  comment,  de  pleuritide,  § 5. 

18.  Drummond,  apud  Duncan.  (Med  com- 
ment. dec  11,  Voi.  4 , p.  47.)  e IIennio  , de 
tempestivo  opii  usu  in  variolis  curaudis  , 
Lips.,  179i. 

)9.  Mead,  op.  de  variolis  p.  57.  Wall., 
1.  C.,  p.  685.  «v 

R.  infusi  rosarum  rubrarum  libram 
imam. 

Al  umili  is  scrupulos  duos, 

Syrupi  Alkermes  unciam  imam.  M. 
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palpebre 1 2 3  4,  sì  raccomandarono  le  lozioni  sugli  occhi,  fatte  ogni  giorno 
con  un  pannolino  bagnalo  nell’ acqua  tiepida  mista  con  latte2,  e dei 
fomenti  mollissimi  sulle  palpebre}  le  iniezioni  di  acqua  tiepida  spinta 
tra  le  loro  commissure  mercè  di  un  sottilissimo  sifone  3 } i fo- 
menti di  latte  e mucilaggine  di  semi  di  cotogno4,  ed  altre  cose5 6} 
ma , come  avvertono  benissimo  Ludwig  6 e Nicolai  7,  può  benis- 
simo affidarsi  la  bisogna  alla  natura.  Ponderino  bene  questo  consi- 
glio gli  autori  8 del  metodo  detto  ectrotico , in  cui  le  pustole  va- 
juolose  sono  trattate  coi  caustici  — Quando  per  soppressa  saliva- 
zione , o per  accumulazione  di  denso  muco  nella  gola  havvi  peri- 
colo di  soffocazione , se  la  malattia  è infiammatoria,  giova  prati- 
care il  salasso  ed  applicare  le  sanguisughe  intorno  al  colio}  altri- 
menti giova  un  vescicante  sotto  al  mento9,  le  infezioni  di  infuso  di 
salvia  o di  sambuco  con  me/e10,  il  vomitorio  11 , piccole  dosi,  di 
qualche  rimedio  antimoniale  42,  ed  una  posizione  dell’  ammalato  pro- 
pizia per  lo  scolo  della  saliva.  Le  ulcere  maligne  delle  fauci  si  cu- 
rano coli’  acido  muriatico  e col  mele.  Onde  impedire  la  sortita  delle 
pustole  vaj noiose  sulla  faccia  vennero  proposti  moltissimi  rimedj, 
ma  tutti  più  o meno  inutili.43,  vale  a direi  ^ empi  astro  di  Vigo44, 
l’unguento  mercuriale  45 , coi  quali  si  ricopre  la  faccia}  le  unzioni 
fatte  sull’  addome  con  balsamo  di.  embrione 46}  — Fago-puntura  pra- 


1.  J,  a.  UszEitj  Betrachtung,  ohe»  dienlich 
seij  , bey  Kinder n , die  Blattern  haben  , zu 
verhiillien , dass  ilinen  die  Augen  nicht  zu- 
schwàren  , ( Hamburger  Magazin,  B.  10,  p. 
550.  ). 

2.  ItOSENSTEiN,  1.  C. 

3.  Swi&ten,  1.  c. 

4.  Stork.  1.  e.,  p.  160. 

5.  Beer  , kurze  Anweisung  der  zweckmàs- 
sigen  Behandlung  der  Jugen  wdlxrend  der 
B latter -Krankheit,  It'ien .,  18JO. 

6.  l.c. 

7.  Pathologic,  B.  2,  p 299. 

8.  Serres,  méthode  ectrotique  de  la  var io- 

le, appliquèe  au  trailement  de  la  variole  con- 
fluente . (Archive  general  de  médecine.  i825 
Juin  ).  — Velpeau  , note  sur  V emploi  des 
causliques  comme  moyen  d’ arrìder  les  bou- 
tons de  la  variole  B.  Rapport  sur  ce  mémoi- 
re  par  M.  M.  Biieschet  e iitp.  Cloquet. 
( Bulletin  de  la  société  philomatique  , 1825. 
Juin).  — Meì’ranx,  mémoire  sur  la  cautèri - 
sation  des  boutons  varioliques  (Bulletin  des 
sciences  wédicules , l£25,  Novembre,  p.  24e). 

— Meritano  pure  d’  esser. lette  le  dispute 
chesi  tennero  su  questo  argomento  nei  varii 
consessi  della  società  R,  di  med.  di  Parigi, 
come  può  vedersi  nei  giornali,  ( Rcvue  me- 
dicale francaise  et  etrangère ; Bulletin  des 

sciences  medicates -,  Gerson,  und  Julius*  Ma- 


gazin der  ausi . Lit.  der  gesammten  Heilkun - 
de  ; Fuori ep^.  Notizen  aus  dem  Gebiethe  der 
Natur  und  Heilkunde;  Omodei,  Annali  uni- 
versali di  medicina,  chirurgia  e farmacia) 
massime  nei  numeri  pubblicati  negli  anni 
1825  e 1826.  Sospendo  tuttavia  su  di  ciò 
il  mio  giudizio.  Temo  però  che,  venendo 
arrestato  all’esterno,  nelle  pustole,  il  corso 
della  suppurazione,  non  ne  risultino  nel- 
l’interno più  gravi  accidenti.  Non  basta: 
si  tratta  dei  vajuoli  discreti  e dei  con- 
fluenti? Nel  primo  caso  non  v’ è nulla  a 
temere  da  ciascuna  pustola:  perchè  allora 
toccarle  col  caustico?  Nel  secondo,  non 
credo  che  convenga  bruciar  la  cute,  altron- 
de troppo  danneggiata, 

9.  Culle»  , 1.  c.  § 626.  — Percival,  1.  c., 
p.  U9. 

10.  Tissot,  Avis  au  peuple,  § 2i4. 

1 . Ackenside  Jbhadlung.  der  Lond  Aerzte 
B.  i,  p.  80. 

12.  QuARIN,  1.  C.,  p.  125. 

13.  Deth/uiding,  diss.de  facie  avarioiarum 
insuitibus  praecavenda,  Rostoch.  1754. 

14.  Z i m vi E.R amnìv,  von  der Erfahrung.  271.2, 
p.  44. 

15.  Rosenstein,  1.  c.,  p.  45. 

16.  Praelectiones  in  dìspensatorium  Bran 
den  burg,  p.  55. 


C.  della 
convale- 
scenza e 
delle  con- 
seguenze. 
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ticata  ai  piedi  1 2 , le  lozioni  fredde  alla  faccia  ed  i pediluvi! 2 — il 
vescicante 3 o la  radice  di  aglio  4,  applicata  alla  pianta  de’  piedi, 
c va  dicendo.  — Allorché  il  vajuolo  è accompagnato  da  considere- 
volissima tumefazione  , credono  alcuni  medici  5 che  si  possa  pre- 
venire il  riassorbimento  della  marcia  e F erosione  della  cute  con 
sicurezza  e senza  tema  di  maggiori  cicaritci,  aprendo  colla  lancetta 
la  sommità  delle  pustole.  Siiàlto  metodo  è vantato  specialmente  e 
con  ragione  da  Van  Swieten6,  Tissot  7,  Rosenstein  8,  Stoll9,  G. 
F.  Frank  10 11.  Si  provoca  benissimo  la  caduta  delie  croste  pertinaci 
con  fornenti  ammollienti 11 , e con  bagni  tiepidi.  Le  esulcerazioni 
della  pelle  non  cedono  troppo  agli  unguenti  12 , ma  cedono  bensì 
alla  natura  ajutata  talvolta  con  applicazioni  di  crema  di  latte  i3. 

VII.  Nella  convalescenza  del  vajuolo  si  farà  attenzione  non  solo 
alla  bisogna  della  traspirazione,  ma  sì  pure  alla  secrezione  dell’ orina. 
Allorché  si  manifesta  in  tal  epoca  una  febbre  infiammatoria  è in- 
dicato il  metodo  antiflogistico , e,  se  occorre,  perfino  il  salasso  1 A 
Brocklesby  veramente  biasima  in  tali  casi  l’uso  dei  purganti15, 
ma  noi  confessiamo  con  Van  Swieten  16  che  con  questi  rimedj  gua- 
risconsi  certe  stupidità  che  resistettero  alla  china.  Solo  allorquando 
le  prime  vie  furono  purgate,  si  può  usare  questa  corteccia , non  che 
la  decozione  di  ghiande  di  quercia  toste , ecl  altri  tonici  colla  dieta 
di  latte.  Alle  disposizioni  alla  metastasi  si  oppongono  la  decozione 
di  radice  di  salsapariglia , di  legno  guajaco , i bagni  tiepidi , le 
ulcere  artificiali.  Le  malattie  provenienti  dal  vajuolo , sulle  quali 
scrissero  egregiamente  Balbinger17,  Bììciiner18,  Ludwig19  e Nico- 
lai 20,  si  curano  secondo  la  varia  sede  ed  indole  loro , seguendo  I 
precetti  che  daremo  nei  luoghi  opportuni. 


1.  Schulzer,  1.  c. 

2.  IIuxbam,  Macbride. 

5.  Clossius,  1.  c. 

4.  Sydenham  in:  epistola  ad  Guglielmo»! 
Celle,  p.  459. 

5.  Meza5  l.  c.,  p,  73.  — Ludwig,  1.  c 

6.  1.  c, 

7.  1.  c.  , § 2lG. 

a.  1.  c. , p,  iS7. 

ì).  1.  C.  , p.  253. 

10.  1.  C.,  p.  205. 

11.  Stòle  j i.  c.,  p.  189.  — Quaiun,  1.  c,  » 

p 127,  — Rahn,  1 c.  , p.  579,  — Rosenstein, 

!.,  c.,  p.  i55. 

42.  ììattie,  racco  mandò  questa  formula  : 


R.  Olei  umygdalarum  unciaa  elms, 
Spermatis  ceti  drachmas  ires, 

Olei  destinati  Rliodii  (jultas  quatuor . 
M . 

13.  VOGEL,  1.  C. 

14.  IIaen,  Rat.  med.,  T.  Sii  , Gap.  2,  § XI 
No.  5,  p.  87. 

15.  1.  C,,  p.  241. 

46,  1.  C,  , § 1402,  p.  127. 

17.  Nella  prefazione  ai  trattati  citati  di 
Tissot  c di  Rosenstein,  p.  55. 

18.  De  retici ii i is  variolarum  tam  praepe- 
dicndis,  quam  curandis. 

49.  De  crisiims  variolarum  accessoriis. 

20.  1.  e.,  p 5l7. 


CAPO  VII. 


DELLA  PROFILATTICA  DEL  VAJUOLO.,  E SPECIALMENTE 

DELLA  VACCINA 


£XXIII. 


Estirpazione , mitigamento , 


compera  ed  innesto  del  vajuolo. 


r.  Li  olui  che  si  fa  a considerare  il  terrore  che  colpiva  ogni 
classe  eli  cittadini  al  comparire  di  ogni  novella  epidemia  di  vajuolo 
non  si  maraviglierà  certamente  degli  sforzi  che  si  fecero  onde  por 
argine  a un  tanto  flagello1 2.  A questo  fine  vennero  proposti:  Gli 


Estirpar 

mento 


1.  Leggansi  le  lettres  de  Madame  De  Se- 
viGNB.egli  altri  scrittori  del  tempo  di 
Luigi  XIV,  nelle  opere  dei  quali  con  vivi 
colori  trovasi  qua  e là  dipinto  il  terrore 
che  invadeva  la  corte  ad  ogni  insorgere  di 
un’  epidemia  vajuolosa. 

2.  Hilscher,  diss.  historia  variarum  me- 
thodorum  defendendi  homines  a variolis  , 
ii8demque  medendi,  Jenae,  1745.  — Rosen- 
stien,  diss.  de  variolis  praecavendis,  Upsalae, 
'^i.  C.  Medicus  , Sendschreiben  von  Aus- 
rottung  der  Kinderblattern.  Franckf.  und , 
Leipzig,  1765,  8.  — Richard  , tentamen  ju- 
venile de  variolarum  exstirpatione  quae- 
renda  prirnum,  Monspel.,  no4.  — Le  Camus, 
projet  d'anéantir  la  petite  vérole,  Paris,  <767. 
— Gontard,  du  traitement  et  de  l'exslinclion 
de  la  vérole,  Lyon  , 1768.  — J.  J.  van  der 
Bosch,  Proeve  over  de  Foorbehoeding  der  Kin- 
derpokjes,  ecc.  Leyde,  mo.  — Heerdegen  , 
commentai,  medie,  de  variolarum  exstir- 
patione, Altdorf.,  1785.  — Franc.  Gil  , dis- 
sertazione fisico  medica  che  addita  un  me- 
todo sicuro  da  preservare  i popoli  dal  va- 
juolo e di  ottenere  la  di  lui  totale  estin- 
zione, Venezia,  1789,  Gemi  e Lipsiao,  5793. 
■—  Fl,  L.  von  Pufendorf  , Porschldge  zar 

I ■sfusrottung  der  Blattern,  Braunschweig , *772. 


— F.  M.  Scuoeri,  Forschlàge  zur  Ausrot- 
tung  der  Kinderblattern , Schnepfenthal,  1 7 9 A •> 
J.  C.  W.  Juncker,  Gemeinniltzige  Forschlàge 
Nadir ichten  iiber  die  Pockenkrankheit,  Halle, 
1793.  Dello  stesso,  Dritter  Persiteli.  , Halle  , 
1796.  Dello  stesso,  Archiv  der  Jerzle  and 
Scelsorger  iiber  die  Pockenkrankheit  , Leipz  , 
,796,  _ b.  Heuschel,  von  d’ii  Blattern  and 
deren  Ausrottung,  Breslau , i796.  — C.  LI.  Jani, 
was  miissen  wir  bey  den  jetzigen  Bemiihun- 
gen  deutscher  Aerzle , die  gdnzliche  Ausrolung 
der  Blattern  vorzubereiten  , zur  Mitwirkung 
than  ? Gera , »799.  — A.  Carl,  Bemiihungen 
die  Blattern  zu  vermindern  und  auszurotten , 
Briinn  , 1800.  — J.  B.  Gebel,  Actenstiicke  , 
die  Mdglichkeit  der  gànzlichen  Blatternaus- 
rottung  und  Verbcsserung  der  preuss , Medi - 
cinalordnung  betreffend  , Breslau,  i802.  •— 
Hollander,  diss.  de  restringendo  contagi! 
variolosi  suscipiendi  proci  ivitatc.  l' r.  ad 
Viadr.  , 1802.  — Hufeland  , gemeinniltzige 
Aufsatze,  Band,  i.  No.  2.  — F.  A.  Mesmer, 
iiber  den  Ursprung  der  Blattern  und  das 
Alitici  dieselben  auszurotten,  Kempten , 1802.  — 
C.  F.  Diruf,  Grundlinien  su  einer  landesherr- 
lichen  Ferordnung  die  Ausrottung  dee  Vockcn- 
k rank  he  it  betreffend.  Gulling,  mi,  8. 
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280  della  profilattica  del  vajuolo  . 

amuleti i lo  spurgo  del  cordone  ombeììicale2  e la  repressione  del 
sangue  in  questo  stesso  cordone  3,  i vescicanti4,  le  lavature  da  farsi 
ai  neonati  con  acqua  salsa 5,  P unzione  fatta  con  olio  6,  non  che  la 
lucra  elei  contagio  7.  Da  quest’  ultima  solamente  si.  sarebbe  per  ve- 
rità potuto  aspettare  qualche  ajuto , se  la  natura  indigena  del  con- 
tagio ( prima  dell’  invenzione  della  vaccina  ) non  vi  si  fosse  assolu- 
tamente opposta  8.  # 

,n,  ì],  Limitaronsi  adunque  i desiderj  ( loccbe  va  attentamente  no- 

mento"  tato)  a scoprire  la  maniera  di  mitigare  la  violenza  del  vajuolo,  od 
almeno  ad  impedirne  la  suppurazione  9.  Speravasi  di  poter  ottenere 
questo  benefizio  per  mezzo  dell’  acqua  di  pece 10 , del  mercurio 11 * * , 
della  corteccia  peruviana e di  altre  cose  raccolte  da  SciiuLzev- 
heim  ma  frustrata  affatto  cadde  ben  presto  ogni  speranza  d aveie 
alcun  benefizio  da  questi  mezzi. 

ramnm  IH.  In  tale  stato  le  cose,  gli  uomini , a fine,  di  placare  al- 
ed  innesto  meno  un  nemico  che  vincere  non  potevano,,  gli  si  arrendettero  a 
dei  vaj.  discrezione  comperandosi 14  ecl  inoculandosi  essi  stessi  il  vajuolo. 
Già  da  molti  secoli  era  nota  l’ inoculazione  ai  popoli  della  China10 
e del {'India**,  e da  moltissimo  tempo  pure  a quelli  della  Georgia 


1.  Hasenest  , act.  med.  phys.  forensi  IR 
p.  178. 

2.  Eresi.  Sanimi.  , 1721  , p.  52i.  — Hanno- 
vrisches  Magazin.  No.  23,  1765.  No.  76.  — 
IlonHMEn,pr.  obstetrix  superstitiosa  in  prae- 
cavendis  variolis,  Witteb.  1767,  — Orramu, 
de  variolarum  refellenda  inoculatione , 
Uomae,  1788. 

5.  Diss.  nova  carbunculorum  , variola- 
rum et  morbilloruin  inveniendi  ratio  , 
Marb.,  1776 

4.  Greiner,  diss.  de  vesicatoriorum  pre- 
stanti in  variolis  usu  , magno  pro  exstir- 
patione  argumento,  Strasb.,  1769. 

5.  R i em,  in:  Stark’s,  Jrchiv.,  B.  \.,  St . 2, 

t>.  1 88. 

6.  Salzburger  med.  chir.  Zeitung.,  1794.  Ili, 
209.  — 1795  , li , p.  461.  — 1802,  B.  2, 

p.  130. 

7.  C.  Cachet,  vrai  et  assure  prèservatif 
de  la  petite  vérole  etrougeole,  Toulouse,  1617, 

8.  — Paolet,  in:  Journal  de  médecine.  T . 

47.  p.  2i.  Dello  stesso,  le  seni  prèservatif  de 

la  petite  vérole , Paris  , 1776.  — Gazette  de 

sante,  1777.  — J.  IIaygakth,  Untersuchung 
wie  den  Blattern  zuvorzukommen  seye,  Ber- 

lin und  Stettin,  1786.  — B.  Ch.  Faost,  Ver- 

such  iilier  die  Pflicht  cler  Menschen  , jeden 

Blatternkranken  von  der  Gemeinschaft  derGe- 
sunden  absusondern,Biickeb.  1794.  Dello  stesso, 
GesumlMcitscaleeliismus , B ilckeb ^ 1794.  — Dello 


stesso,  an  den  Congress  zu  Bastatt.  Vedi  : 
Baldinger’s,  neues  Magazin.  B.  20,  p.  85. 

8.  J.  J.  Guidane  , mèmoire  dans  le  quel 
on  prouve  P impossibilitò  cP  anéantir  la  pe- 
tite vérole,  Paris,  1768.  — Autenrieth  epi- 
stola de  d Libia  variolarum  exstirpatione  . 
Vitem berg.,  1796.  — K W.  Nose  der  Jferth 
der  Anstalten  gegen  das  BlalterniWel,  Francf., 
1800. 

9.  Tentarono  di  ottenere  questo  scopo: 
Boeriiaave,  (Àphorismi  de  cognosc.  et  cur. 
morbi. s,  § 1589,  1592).  — Lob  (1.  c , § 574.). 
— Schreiber  ("De  peste,  p,  47.),  etc. 

10.  Prior,  narrative  of  the  success  of  Tar- 
water,  1746. 

11.  WoENSEL,  nette  mil  deni  Mercur  in  den 
Blattern  gemachte  Erfahrungen,  Leipz .,  1785. 
E.  Tho.massen  de  Thcessink  nell’opera  che 
citeremo  più  tardi 

12.  Medicds,  l.  c.,  p.  825. 

13.  Unterricht  von  der  Einpfropfung  der 
Poe /ceri. 

14  Da  tempo  immemorabile,  presso  diversi 
popoli,  solevano  i genitori,  al  comparire  di 
un’  epidemia  benigna  di  vajuolo,  per  mer- 
cede pattuita,  esporre  al  contagio  i figli  an- 
cora sani. 

15.  Lettres  edifiantes  et  curieuses,  T,  21. 

I».  fi- 

16.  WoonviLEE,  history  of  the  inoculation 
of  lite  small  pox,  London,  1795. 
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e della  Circassia  \ non  die  della  Grecia  2 , e comunissima  a Co- 
stantinopoli verso  la  fine  del  diciassettesimo  secolo  ed  ai  principio 
del  diciottesimo  , da  dove,  a quanto  dicesi,  fu  porlata  m Europa 
da  Emanuele  Timon  -,  e per  opera  della  gentildonna  Worthly 
Montague  4,  la  quale  vi  sottomise  i proprj  figli*  venne  nei  1721  3 
conosciuta  in  Inghilterra,  ove,  tentati  alcuni  esperimenti  sopra  di- 
versi condannati  a morte,  fu  praticata  in  piuma  sopra  sei  orfanelli 
e poi  suedi  stessi  figli  del  re.  L’ inoculazione  quindi  fu  praticata  in 
Francia*,  in  Germania  7,  in  Italia*,  in  Danimarca  e Svezia*,  nella 
Spagna  10  e in  America  u,  senza  essere  per  altro  in  voga  in  Inghil- 
terra prima  del  l'jfò  e prima  degli  sforzi  del  vescovo  Isacco  Maddox1-. 
Imperocché  quivi  come  altrove  il  nuovo  metodo  incontrò  non  pochi 
detrattori  13,  i quali  lo  vilipesero  con  varii  argomenti  u,  fra  1 quali 
era  di  orari  peso  quello  solo,  che  l’inoculazione  tendeva  a perpe- 
tuare if  pericolo  di  contrarre  il  vajuolo15.  Quanto  alle  altre  obbie- 
zioni, furono  affatto  distrutte  dai  corifei  dell’inoculazione,  De  la 
Cord  amine  46  , Tissot  i7,  Gatti  *8,  Sutton  10  , Dimsdale Tral- 


1.  Aubry  de  la  Motrayk  , voyages  en  Eu- 
rope , Asie  et  Afrique , Ed.  2,  p.  98.  Haye  , 
1727. 

2.  Secondo  Carburi,  Ved.  De  là  Conda- 
nne, in  : Mémoires  de  Vacad.  des  sciences, 
ù Paris,  1758,  p.  721. 

5.  Leggo  in  : Hufeland’s , Journal  der  pr. 
tleilkunde  ( 1826,  Aprii , p.  89./.  tra  le:  Prak- 
tisclxe  Miscellen  alter er  and  neuerer  Zeit  von 
Dr.  Hinze,  le  seguenti  notizie  delle  quali 
per  altro  non  si  indica  la  fonte. «Der  erste, 
welcher  das  Einimpfen  der  Slattern  in  Europa 
behannt  macine,  war  Imamiel  Timoni s , ein 
griechischer  Arzt  zu  Konstantinopel  , welcher 
diese  Kunst  , im  J.  1713  den  Universitalcn 
Occfordpund  Padua  , deren  Mitglied  er  war  , 
freiwillig  milthheilte.  » 

4.  Letters  written  during  her  travels  in  Eu- 
rope, Asia  and  Africa.  Eoi.  2,  letter  31,  Lon- 
don, 1765. 

5.  Jurine  ( Philosophical  transact.,  Vol.oV., 
p,  213.  ) ; — Maitland  , account  of  inocula- 
tion the  small  pox  vindicated.,  Land  , 1722. 

6.  Opera  de  la  Coste,  Astruc  , Dodart  , 
Chirac.  — Ab  anno  i765,  usque  ad  a.  1769, 
inoculatio  jussu  superioris  regni  curiae 
prohibita  erat, 

7.  Nel  1724,  per  gli  sforzi  di  Maitland  ed 
Eller. 

8.  Nel  i7.»0,  per  opera  principalmente  della 
moglie  del  marchese  Bussalini. 

9.  Nel  1754  circa.  Ved.  Murray,  historia 
insitionis  variolarum  in  Suecia,  Goett., 
1767. 

10.  Nel  i77i  per  gli  sforzi  di  Gorman.  Ved. 
Woodville,  op.  c. , p.  295 

11.  Nel  1764  per  opera  di  Tenne  . t (Wood- 


ville,  1.  c.,  p.  279.  ) e di  Franklin  (SpP.fn- 
gel,  Ver  such  einer  pragmat.  Gcschichte  der 
Heilkunde  B 5,  p.  561. ). 

12.  Fondò  un  ospedale  destinato  esclu- 
sivamente air  inoculazione  del  vajuolo 
( The  Middlessex County  hospital  for  small- 
pox ). 

15.  Si  annoverano  qui  principalmente 
Massey  , (Sermon  against  inoculating  the 
smallpox , Lond„  1722  J,  Howgrave,  ( Seasons 
against  the  inoculation  of  the  small  pox , 
Lond.  i724),  IIaen,  (Quaestiones  saepius  notac 
super  method,  inoculami!  variolas,  Vindob., 
1757  ).  — Befutation  de  l inoculation,  Vienne , 
ln59  ). 

14.  Passo  sotto  silenzio  questi  argomenti 
purché  trovami  con  molta  facondia  e dot- 
trina  esposti  nella  citata  opera  di  Sprengel, 
che  fu  tradotta  in  quasi  tutte  le  lingue. 

15.  Si  spiega  quindi  facilmente  l’asserzione 
di  Hast:  che  dal  172i,  in  cui  si  introdusse 
a Londra  l’inoculazione  morirono  più  per 
sone  di  vajuolo  che  prima.  (Reflexions  sur 
V inoculation  de  la  petite  vérole.  Lyon  17G5J. 
Leggesi  su  questo  argomento  anche  Salzbur- 
ger med.  chir.  Z eitunq.,  1795,  p.  200. 

16.  Lettres  à Mr.  Matty  , sur  le  tat  present 
de  V inoculation  en  Trance,  Pari  s,  i7G4.  — 
Hisloire  de  V inoculation  de  la  petite  vérole, 
Lyon , 1772. 

17.  Lettre  à Mr.  de  Uaen,  en  réponse  a ses 
questions , 1759. 

18.  Lettre  à Mr.  Roux.  Paris,  1765  — Sé 
flexions  sur  les  prèjugés,  qui  s'  opposent  aux 
progrès  et  à la  perfection  de  V inoculation , 
Bruxelles  , 1764.  — Nouvelles  répexinns  sur 
la  pratique  de  T inoculation,  Paris  , 1767  — 
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les  1 , Camper2,  IIensler  8 , Manetti4,  Hufeland5,  ed  altri, 
E infatti,  per  mezzo  dell’  inoculazione  la  malattia  rendersi  più  leg- 
giera G,  impediva  una  seconda  infezione  non  altrimenti  che  il  vajuoìo 
spontaneo  7 , e poteva  prodursi  a piacimento  nelle  stagioni  e nel- 
r età  piu  favorevoli.  Scieglievasi,  cioè,  principalmente  la  primavera, 
e od  i primi  quattro  mesi  della  vita  8 , od  il  tempo  in  cui  com- 
piuta era  la  dentizione  9 , evitando  le  epoche  della  pubertà , della 
menstruzione,  della  gravidanza  e del  puerperio.  Questa  inoculazione 
pratica  vasi  togliendo  l’ epidermide  dal  braccio  col  mezzo  di  una 
lancetta  40  o di  un  vescicante  41,  ed  introducendo  la  marcia  del  vajuolo 
benigno  42  presa  nel  momento  in  cui  esisteva  ancora  la  febbre  erut- 
tiva, non  senza  prepararvi  preventivamente  i soggetti  sani43.  Alla  fine 
delle  prime  ventiquattr’  ore  il  sito  dell  inoculazione , esaminato  col 
microscopio  , presentava  la  cute  alquanto  rugosa  e segnata  di  color 
giallo  e bruno,  restando  così  per  tutto  il  secondo  e il  terzo  giorno } 
al  quarto  manifestavasi,  verso  V offeso  sito,  prurito  e rossore:,  al 
quinto  compariva  una  vescichetta  ( vajuoìa  madre  ) spesso  circon- 
data da  una  quantità  di  altre  vescichette } al  sesto  o al  settimo  , 
alle  volte  al  nono  od  al  decimo  giorno , mostravansi  i sintomi  dello 
stadio  di  invasione,  preceduti  da  dolore  alle  ascelle*,  poscia  la  ma- 
lattia avanzava  per  lo  più  come  nel  vajuolo  semplice,  ma  una 
nuova  , ed  immortale  scoperta  rese  nel  nostro  tempo  affatto  super- 
fluo il  metodo  dell’inoculazione  dello  stesso  vajuolo,  e la  fece  riget- 
tare del  tutto44.  Intendiamo  parlare  della  vaccina. 


Traduz.,  tedesca  dt  Wagler,  Hamburg  ., 
4772. 

i9.  Le  secret  ctes  Suttons  devoilé , Ilaye  » 
r/  74. 

20 .Schriften  ilber  die  Einpfropfung  der  Blat * 
tern , Leipz,  i782. 

4.  1.  c. 

2.  1.  C. 

3.  Briefe  ilber  das  Blatterbelzen  , Altona  , 
4 763, 

4.  Dell’ inoculazione  del  vajuolo  , Firen- 
ze, l76l. 

5.  Ueber  die  wesentlichen  Forzi! gè  (ter  Ino- 
culation, Leipzig,  1792. 

6.  Di  diecimille  e sette  cento  venti  vacci- 
nati venti  soli  perirono  (IIensler,  1.  c.,  p. 
i74.  ). 

7.  Hcgo  racconta  varj  esempi  di  seconda 
infezione  dopo  II  vajuolo.  ( Lond . med-  and 
phys . Jonrn.  by,  Fotiiergill,  and  Want. 
Dee.,  4814,  Henderson  , (Thomson  , op,  in 
cap.  Vii,  da  citarsi),  Thom.  Barnes,  ( The 
Edinb,  mccl  and  chir.  Journal  No.  59  , 76, 


1822,),  John  Foabes,  (Loncl  med.  repository , 
Sept.,  1822). 

8.  Hufeland  , 1.  c. 

9.  Fordyce,  Sammlung  auserles.  Abhandl. 
fur  per  Aerzte.  B.  14,  p.  559. 

10.  Camofb,  Dimsdale, 

11.  Caldani  — Innesto  felice  del  vajuolo, 
i768.  — Balz,  dis8.  de  praestantia  methodi, 
variolas  ope  vesicatorii  inserendi,Stuttgard  , 
1792. 

12  Poiché,  sebbene  anche  la  marcia  presa 
da  vajuolo  maligno  possa  eccitar  eccellente 
vajuolo,  come  è provato,  pure  si  hanno 
altresì  esempii  del  contrario  (Hufeland,  1. 
c.,  p.  75 — Devèze,  traité  de  la  fìèvre  jaune, 
Paris,  1820,  p.  142). 

45.  Camper,  1.  c.,  p.  84. 

14.  11  qui  unito  quadro,  compilato  dal 
dottor  J.  Addington,  pubblicato  per  ordine 
del  consiglio  medico  della  Società  Beale 
Jcnneriana  di  Londra,  quantunque  si  deb- 
bano restringere  qua  c là  le  asserzioni  che 
vi  sì  trovano,  pure  giustifica  quanto  di- 
cemmo. 
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QUADRO  COMPARATIVO  DEL  VAJUOLO  NATURALE,  DEL  VAJUOLO  INOCULATI 


Storia 


Da  dodici  secoli  questo  morbo  si  fece  conoscere  per 
le  sue  stragi  continue;  uccidendo  ogni  anno  un’  im- 
mensa parte  degli  abitanti  del  globo. 


Già  da  lunga  serie  d’ anni  la  vaccina  inoculata  per 
caso,  si  ebbe  quel  mezzo  profilattico  contro  ogni  at- 
tacco futuro  del  vajuolo.  Parecchi  tra  quelli  che 
prestai!  cure  alle  vacche , giunsero  alla  più  avanzata 
età  senza  mai  aver  avuto  il  vajuolo,  avendo  sofferto 
la  vaccina  in  gioventù. 


Carattere  generale. 

Morbo  contagioso  , talora 
l mite;  ma  quasi  sempre 
violento 
doloroso 
abominevole 

f c 

pericoloso » 

! 

Mortalità’ 

Muore  una  persona  ogni 
sci  ammalati  ; ma  venen- 
done còlta  la  metà  del 
genere  umano,  per  questa 
sola  malattia  muore  il 
dodicesimo  della  specie 
umana.  A Londra  ne 
muojono  5000  ogni  anno, 
nel  regno  unito  40,000.  j 

Morbo  contagioso  : 

I dicesi  sempre  mite  ; 

ma  talvolta  violento , 
doloroso , orribile 
| e pericoloso. 

Di  tre  trecento  inoculati 
ne  muore  uno . 

A Londra  probabilmente 
uno  ogni  cento. 

t Siccome  1’  inoculazione  non  fu  ricevuta  che  parzial- 
] mente,  accadde  che  con  essa  l’infezione  si  estese,  per 
( cui  se  ne  accrebbe  la  mortalità.  A Londra,  secondo 
i registri  dei  morti,  l’incremento  ammontò  a dicias- 
sette su  cento. 

| Non  è contagiosa , ed  agen- 
| do  convenevolmente , è 
costantemente  mite,  inno- 
cua;,  raramente  dolorosa , 
senza  pericolo , ed  è si- 
curissimo mezzo  profi- 
lattico  contro  il  vajuolo. 

Non  mai  funesta. 

Circostanze  che  accompagia 


Pericolo 


Ogni 


tre  amma- 
lati uno  è tratto 
in  pericolo. 


Uno  solo  su  trenta 
0 quaran  tei  soffre 
questa  malattia  sot- 
to forma  perico- 
losa. 


Nessun  pericolo. 


EruZu  i 


Le  crui? 
sono  m i 
rosee 
doìoriffi 
e 

molesst 


Le  eru: 
sono  CO:  h 
ma  div 
mente 
bondan  i 


Una  s- 
pus  lo 


nel  ss 

dell’  in 

lazioi 
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\ VACCINA  INOCULATA,  NIT  LORO  EFFETTI  SU  CIASCUN  UOMO  E SULLA  SOCIETÀ. 


E SEGUONO  QUESTE  DIFFERENTI  MALATTIE  SU  CIASCUN  UOMO  E SULLA  SOCIETÀ’ 


'SIONE  , PERDITA  DI  TEMPO,  SPESE 


Precauzioni  ! Cura  medica 


Deformità’ 


Mali  postumi 


delusione,  la  perdila  di  tempo 
spese  a carico  di  ciascheduno 
le  famiglie  c le  città,  eoe., 
più  o meno  considerevoli. 


Le  precauzioni 
sono  per  lo  più 
inefficaci. 


Le  cure  del 
medico  sono 
necessarie 
c 

nel  corso 
della  malat- 
tia c dopo. 


Solchi , ci- 
catrici sfi- 
guranti la 
cute , ma 
principal- 
mente il 
volto. 


Le  scrofole 
sotto  forma 
qualunque. 
Mali  della 
pelle , delle 
glandule , 
delle  artico- 
lazioni, ecc. 
Cecità , sor- 
dità ecc, 


collisione , la  perdita  di  tempo 
spese  per  lo  più  sono  assai 
iderabili. 


La  precauzione  colla 
dieta  e coi  medicamenti 
è necessaria.  Conviene 
evitare  alcuni  tempi 
delPanno,  cornei  troppo 
caldi  e i troppo  freddi; 
alcuni  periodi  della  vita, 
come  la  prima  età,  la 
vecchiaja  avanzata,  ta- 
lune condizioni  del  cor- 
po, come  le  infermità  in 
generale,  la  dentizione, 
la  gravidanza,  ecc. 


Una  cura 
medica 
è per  lo  più 
necessaria. 


Le  defor- 
mità han 
luogo 
quando  il 
male  è 
grave. 


Le  stesse  ma- 
lattie postume 
che  si  dissero 
superiormen- 
te, ma  più  di 
rado. 


è reclusione , nò  perdila 
di  tempo  y nè  spese. 


Nessun’  altra  precau- 
zione che  quella  ne- 
cessaria per  fare  una 
moderata  inocula- 
zione. 


Nessun 

bisogno 

di 

medicine. 


Nessuna 

deformità 

consecutiva 

o 

sfìguva- 

menlo. 


Nessuna 

malattia 

postuma. 
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l XXIV. 


Della  Vaccina « 

I.  "Vu°LSI  che  Ia  vaGciua  fosse  conosciuta  anticamente  a Roma1 2, 
Modo  di  nelP  India  in  Germania  3,  e in  Francia  4,  loccliè  nulla  affatto  toglie- 
Sc°storia  rehhe  a^a  g^oraa  dell’  inventore 5.  Intanto  consta  che  fin  dai  più 
remoti  tempi , i fìttajuoli  nella  contea  di  Glocester  avevano  fatta 
osservazione  darsi  tra  le  vacche  una  malattia  detta  in  inglese  cotv- 
pox  (vajuolo  vaccino)  cioè  la  vaccina  6,  il  quale  manifesta  vasi  sulle 
mammelle  di  tali  animali , comunica  vasi  alle  mani  e alle  braccia 
degli  uomini  che  le  mungevano , quando  questi  non  avevano  ancora 
sofferto  il  vajuolo  , compartendo  loro  la  facoltà  di  rimanere  invul- 
nerabili da  quest**  ultimo  esantema.  Quest*5  osservazione  popolare  fu 
confermata  da  Sutton  , e da  Fausten  , e comunicata  alla  Società 
medica  di  Londra  nel  1768.  Ciò  non  ostante  questa  scoperta,  come 
se  fosse  priva  d’ ogni  verisimiglianza,  sembrò  giacere  negletta  fino 
al  1795,  in  cui  Adams  ne  fece  menzione  di  passaggio  7f,  finché  un 
uomo  sommo,  mandato  dal  Cielo  per  riparare  l’ uman  genere  esausto 
dalle  guerre  8,  Odoaudo  Jenner  (nato  il  17  maggio,  1 7^.9,  nella  città 
di  Berkeley,  e morto  il  2G  gennajo,  1828,  a Londra)  fece  conoscere 
pubblicamente  nel  1798  9 la  facoltà  inerente  alla  vaccina  di  garan- 


1.  Tommaso  Prela’  , ( Archiatro  di  Pio 
VII.)  Il  Boa  di  Plinio:  congettura  su  la 
storia  della  vaccinazione.  Discorso  letto 
all’Academia  dei  Lincei  di  Roma  nell’adu- 
nanza del  5 agosto,  i82i,  Milano,  i823. 

2.  Courrier  de  Madras . 12,  Janvier , I8i9. 
v,  Asiatick  Journal.  No.  XL1II,  18i9  , p.  27. 
(Dicesi  che  se  ne  trovi  notizie  nell’  opera 
S anctéya  Grantham). 

5.  Allgemeine  Unterhaltungen.  Gottingen  SL 
59,  § 5,  p.  506,  507.  den  24,  Mars  , 1769  — 
Juncker.  Oeffentliche  Anstallen.  — Tooe  , 
Medicinisch-chir.  Journal , B.  3.  St.  3 , p.  i , 
77.  — IIufeland’s,  Journal  der  pr.  Heilk ., 
1823,  October  , p.  HO.  — Fu.  Luder’s,  va- 
riolarum  nativarum  historia,  cuncta  quao 
de  hoc  morbo  hucusque  innotuerunt  con- 
tinens,  Kiel.,  1826. 

4.  » . . . C est  en  France  , et  en  1781  , que 
(en  Europe)  /’  idée  première  de  transporter 
V eruption  de  la  cache  sur  V Homme , pour 
preserver  de  la  variale , a èté  emise  par  Ra- 
BAur  Pommier,  ministre  protestante  (Bulletin 
des  sciences  rnédicales.  No.  7 , Juillet,  1826, 
p.  298  ). 

5.  » Cadevano  i gravi  abbandonali  a sé 


anche  prima  del  secolo  di  Galileo,  ma  Ga- 
lileo solo  scopri  le  leggi  della  loro  caduta, 
per  cui  ne  derivò  tanto  vantaggio  alla  fi- 
sica.** (Sacco,  op.  da  citarsi,  p.  33.), 

6.  Germ.  Vie  Kuhpocken  ; Gali.  La  vacci- 
ne; 1 tal.  Il  vaccino’,  Polacco.  Krowia  ospa. 

7.  Observations  on  morbid  poisons  , phage- 
daena  and  cancer,  Lond. , 1793. 

8.  G.  Blane.  select  dissertations  on  several 
subjects  of  medical  science,  Lond 1822,  p.  554. 
— Irebbe  Jacquin  , observations  pratiques 
sur  la  vertu  spécifique  de  la  vaccine  contro 
la  petite  vérole,  Valence,  1822.  — T.  M,  Gree- 
nhow,  an  existimate  of  the  true  value  of  vac- 
cination as  a security  against  small-pox , 
London , 1023.  — J.  L.  Casper  , commenta- 
tiones  politico-medicae  in  mortal  itatem 
civiurn  Berolinensium  hucusque  demon- 
strata,  Berci. , 1 824.  Dello  stesso,  Ueber  die 
Sterblichkeit  in  Berlin . In  : Bey  (rage  zur 
med.  Statistik  und  Staalsarzneykuiule,  Berlin , 
1823.  — G.  .Termanini  , discorso  sopra  la 
vaccina.  Nella  nuova  collezione  di  opuscoli 
scientifici  (p.  2ii.). 

9.  Joseph  Frank’s,  Reise  nach  Paris , Lon- 
don, Th ■ p.  273. 
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tire  dal  va j nolo , facoltà  eh’  egli  aveva  con  privati  esperimenti  sco- 
perta fino  dal  1776,  e sottomessa  nel  1788  all’esame  di  una  par- 
ticolare società  di  medici1.  Le  esperienze  di  Jenner  vennero  ripe- 
tute il  21  gennaj o del  1799  da  Woodville  nell’ospedale  dei  vajuolosi 
di  Londra  \ ma  siccome  questi  aveva  trascurate  le  dovute  cautele , 
avvenne,  che  il  vajuolo , il  quale  esisteva  di  già  latente  nei  soggetti 
da  lui  vaccinati , si  presentò  durante  il  corso  stesso  della  vaccina 2. 
Scoperta  la  cagione  dell’  errore  , e fatti  nuovi  sperimenti , Wood- 
vilee  si  accostò  al  parere  di  Jenner3.  Lo  stesso  fece  Giorgio  Pear- 
son4, il  quale,  alla  fine,  per  cagioni  altrove  esposte5,  si  fece  detrat- 
tore dell’ inventor  della  vaccina.  Però  fino  dal  11  giugno,  1802,  il 
parlamento  decretò  pubblicamente  una  rimunerazione  a Jenner  , e 
nel  mese  di  gennajo  i8o3,  sotto  la  protezione  del  Re  della  Gran 
Brettagna,  fu  fondato  un  instituto  per  la  vaccina,  col  nome  di  Jen- 
ner , sopra  le  rovine  di  un  altro  di  egual  natura , che  il  succitato 
Pearson,  all’insaputa  di  Jenner,  fondato  aveva.  Finalmente  l’inocu- 
lazione della  vaccina  andò  sempre  più  propagandosi  in  Inghilterra 
mercè  gli  sforzi  di  Simmons6,  Fermor  7 , Loy8,  Aiiun9,  Thorn- 
ton40, Addington44,  Ring42,  Lettsom43,  Giac.  Bryce  14,  Frazer45, 
G.  CoorER46,  ecc.,  e venne  dottissimamente  illustrata  da  Willan47. 
Non  le  mancarono  però  neppur  gli  avversar]*  48,  fra  i quali  novere- 


1,  Inquiry  into  the  causes  and  effects  of 
Ihe  variolae  vaccinae,  Loud.,  1798.  — Further 
observations  on  the  variolae  vaccinae . Lond.y 

1799.  — A continuation  of  facts  and  observa- 
tions relative  to  the  variolae  vaccinae.  Lond. 

1800. 

2.  Reports  of  a series  of  inoculations  for 
the  variolae  vaccinae,  or  cow-pox  , with  re- 
marks and  observations  on  this  disease , con- 
sidered as  a substitute  for  small  pox.  Lond  y 
>799,  Ne  esiste  una  traduz.  tedesca  di  Fjuese.> 
Breslau,  18OO. 

5.  Observations  on  cow-pox,  London , 180O. 

4.  Untersuchunyen  iiber  die  Geschichte  der 
Kulipocken.A,  d.  Engl  von  J.  F.  2£uttlinger> 
Fitrnberg , I800,  di  cui  mi  valgo 

5.  Joseph  Frank’s,  Reise.,  1.  c. 

e.  Reflexions  on  the  propriety  of  perfor- 
ming the  Cesarean  operation  , to  which  are 
added  observations  on  cancer  and  experi- 
ments on  the  supposed  origine  of  cow-pox, 
Lond.,  1798, 

7.  Reflexions  on  the  cow-pox,  Lond.,  i89i. 

8.  Account  of  some  experiments  on  the  ori- 
gine of  cow-pox,  JFitby,  1802- 

b.  A concise  view  of  all  the  most  impor- 
tant facts  which  have  hitherto  appeared  con- 
cerning the  cotv-pox.  2.  edition , Lond.,  1801, 


10.  Facts  decisives  in  favour  of  the  cow-pox > 
Lond.,  1802 

11.  Practical  observations  on  the  inocula- 
tion of  the  cow-pox,  Birmingham,  1802. 

12.  Treatise  on  the  cow-pox  , etc,,  Lond., 
18O0.  — An  answer  to  Dr.  Goldson,  proving 
that  vaccination  is  a permanent  security 
against  the  small  pox , Lond.,  i804.  — An  an- 
swer to  Mosely,  containing  a defence  of  vac- 
cination, Lond.,  1803. 

'3.  Apology  for  differing  in  opinion  from 
the  authors  of  the  monthly  and  critical  re- 
views. Lond.,  1803. 

14.  Practical  observations  on  cow-pox,  Edinb., 

1805.  (Ne  esiste  una  traduz.  tedesca  di  Fries, 
Breslau,  1805,). 

15.  Observations  on  vaccine  inoculation 
lending  to  confute  the  opinion  of  Rowley  j 
Lond.,  1803. 

10.  Vaccination  vindicated. 

17.  Treatise  on  vaccine  inoculation,  Lond., 

1806.  (Mi  servo  della  trad,  tedesca  diMuEHRY, 
GdU.  1808. 

18.  Ecco  i 1 brano  di  lettera  che  mi  fu  scrit- 
ta su  tal  proposito » Some  silly  men 

here  have  written  some  silly-books,  and  it  is 
astonishing  to  see  what  an  effect  these  abo- 
minable productions  have  had  on  the  minds 
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remo  solo  Golbson  1 , Rowley  2,  Mosely  3 e Squirel  4.  Ma  i loro 
tentativi  non  poterono  impedire  che,  dopo  severo  e pubblico  esame, 
fatto  per  ordine  superiore  5 , V inventore  non  ricevesse  nuove  ri- 
compense , come  magnifica  dimostrazione  della  riconoscenza  del  po- 
polo inglese.  La  vaccina  giunse  prontissimamente  in  Francia  , ove, 
sotto  il  patrocinio  di  de  la  Rociiefaucàijlt-Liancourt  , ajutato  da 
Thouret6  , Atjrert  7 , Colon  8 , IIusson  9 , Halle  10  , Valentin  41  , 
e massime  da  Odier  42,  a malgrado  degli  sforzi  degli  avversar),  quali 
Vaume43,  Verdier  44,  Chappon  45  , Moulet16,  ottenne  i suffragi 
tanto  del  governo  quanto  della  nazione.  — In  Germania  la  vaccina 
pervenne  prima  a Vienna  e neirAnnover  nel  maggio,  1799-1  evenne 
sparsa  per  le  cure  di  de  Carro  47,  Ferro48,  Careno49,  Bremser20, 
Portenschlag21,  Balliiorn  e Stromeyer  22,  propagandosi  poco  tempo 
dopo  nel  resto  d q\V  Allemagna  per  opera  di  Hessert  e Pilger  23 , 


of  the  common  people.  One  of  their  strata - 
gems  is  to  make  them  believe  that  vaccina- 
tion will  convert  their  children  in  cows  ancl 
bulls.  Prints  of  children  actually  in  a state 
of  conversion  are  held  up  to  public  view.  Is 
not  this  too  ridiculous,  or  rather  too  shocking 
as  Ihe  effect  is  murderous  ? Our  practice  be 
assured  never  stood  on  more  lofty , or  firmer 
ground.  My  own  vaccinations  at  this  time  , 
with  the  occasional  aid  of  two  or  three  young 
men , my  nephewes,  exceed  20,000.  Jnd  these 
have  been  conducted  without  failure  or  acci- 
dent of  any  kind  »... 

London,  June,  29,  18O6. 

E.  Jenner. 

1.  Cares  of  small-pox  subsequent  to  vacci- 
nation, Portsea,  18O6. 

2.  Cow-pox  inoculation  no  security  against 
small-pox  infection , Lond.,  1805. 

3.  Treatise  on  the  lues  bovilla  or  cow-pox. 
Lond.,  1805. 

4.  Observations  on  the  cow-pox,  with  cases, 
to  prove  that  it  is  no  security  against  the 
small-pox,  Lond.,  1805. 

5.  The  evidence  at  large  as  laid  before  the 
comitee  of  the  house  of  commons  , respecting 
Dr.  Jenners,  discovery  of  vaccine  inoculation, 
Lond.,  1805.  — Report  of  the  R.  iennerian 
society,  in  monthly  magazine , 1806.  — Report 
the  of  R.  college  of  physicians  of  London  on 
vaccination,  1807. 

6.  Salzburger  mecl.  chir.  Zeitung.  B.  4 , 
p.  236. 

7.  Rapport  sur  la  vaccine,  etc.  à Paris, 
1800. 

8.  Essai  sur  V inoculation  de  la  vaccine  , 
Tar  is,  1800.  — Recueil  cl*  observations  et  de 


faits  relati fs  à la  vaccine,  Paris,  ISoi. 

9.  Récherches  historiques  et  médicales  sur 
la  vaccine,  Paris,  lSOi. 

10.  Mémoire  de  l'institut  national  de  France, 
1807.  hiillet : E : Bericht  des  Nationalinsti- 
tuts  iiber  die  Kuh-pocken  , vom  il  , August , 
1812.  in  : Hcfeland’s  J ournal  der  prdkt ., 
Beìlkunde,  >8i5.  i armar,  p.  108. 

11.  Bèsultats  de  Vinoculation  de  la  vaccine 
dans  les  deparlements  de  la  Melinite,  Paris , 
1802. 

12.  Rapport  sur  la  vaccine,  Genève,  a.  1808. 

13.  Réflexions  sur  la  nouvellemèthode  cl'ino- 
culer  la  petite  vérole  avec  le  virus  des  vaches , 
Paris,  1799.  — Les  dangers  de  la  vaccine  dé - 
montrés  par  des  faits  authentiques , Paris , 
1800  . 

14.  Tableaux  analytiques  el  critiques  de  la 
vaccine,  Paris  Van  9. 

15.  Traiti  historique  des  dangers  de  la  vac- 
cine, Paris,  1803, 

16.  Récherches  sur  les  prijugès  et  les  systè- 
mes  en  mèdscine,  et  cloutes  sur  la  vaccine  . 
Paris,  V an  9. 

17.  Observations  et  experiences  sur  la  vac- 
cine, 2.  edit.  Vienne,  1802. 

is.  Ueber  cleri  Nutzen  der  Kuhpocken  Ein- 
impfung.  J Fieri,  1 802- 

19.  Ueber  die  Kuhpocken,  JFien , 1801 . 

20.  Die  Kuhpocken  als  Staatsangelegenheit 
bctrachtet,  Wien,  i806: 

21.  Beytrag  zur  Geschichte  der  Kuhpocken 
in  Oestereich , JFien,  iSOl. 

22.  Traile  de  V inoculation  de  la  vaccine  , 
Leips-,  i8or. 

23.  Einige  JForte  iiber  die  Kuhpocken  wul 
deren  Impfung,  Cicsen,  1800. 
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Hi  mly  e Rose  4,  Sòmmerring  e Lour  Heim  3 , Hueeland  4 , Joer- 

DENS5,  OsiANDER  6,  FaUST  7 , EcilER  8.,  G OLDSCHM1DT  9 , SxRUVE  40  , 
Friese44,  Domeier  42,  Schaeffer13,  Sachse44,  Heinze  45,  Schùxz46, 
G.  H.  Masium  47,  ed  altri,  1’  elenco  dei  quali  si  trova  nelle  opere 
di  ITunold48,  Hecker49,  e Kuhn20.  Fra  i suoi  avversari  non  con- 
tansi  che  IIerz  21 , Mattuschka  22 , Pjderix  23  , e in  cerio  modo 
Goelis  24.  La  vaccina  fu  pur  presto  conosciuta  in  Italia , del  che  fanno 
fede  Batt  25  , Brera26,  Palloni27,  Fanzago28,  Moreschi  29 , Pa- 
gani 30,  Marsciiall31,  Tantini32,  e più  di  tutti  Sacco  33.  Il  Penada34, 
fu  il  più  accanito  avversario  della  vaccina  in  Italia.  Giovarono 
poi  alP  introduzione  ed  alla  propagazione  della  vaccina  : fra  gli  Spa- 


1.  Ueber  das  Imp  fen  der  Kuhpocken , Bre- 
men, ISO!. 

2.  Priifung  der  Schutzblattern  durch  Eiii' 
impfting  mit  Kinderblattern , Frankf.  18O1. 

5.  Hufeland’s,  J ourncil  der  prakt . Heil- 
Jiimde.  B.  i9,  St.'i.,  p.  55. 

4.  Ivi.  B . 10.  St.  2.  p.,  165. 

5.  /ipologie  der  Schutzblattern,  Altenburg  , 
1801. 

6. Abhandlung  iiber  die  Iiuhpocken,  Gotting., 

I80i. 

7.  Ueber  die  Kuhpocken  und  cleren  Einim - 
pfung,  Biickeburg,  18O1. 

8.  Ueber  die  Kuhpocken.  und  deren  Einim- 
pfung,  Freiburg  , 1S01. 

9.  Jllgemeine  Ueber sicht  der  Geschìchte  der 
Kuhpocken.  Frankf,  am  Main , 1801. 

10.  Anleitung  zur  Kenntniss  und  Impfung, 
der  Kuhpocken,  Breslau,  1802. 

11.  Schlesisch-Siidpreussisches  Arehiv  der  die 
Ausrottung&pocken  betreffenclen  Erfahrungen 
und  Verhandlungen,  Breslau , 4802. 

12.  Hebung  einiger  Besorgnisse,  welche  die 
Impfung  der  Kuhpocken  etica  verursachen 
mogen,  Berlin,  4802. 

45.  Beytrag  zur  Theorie  der  englischen  Po- 
ckenimpfung,  Regensb.,  1802. 

14.  Beobachtungen  und  Bemerkungen  iiber 
die  Kuhpocken , Berlin,  1802. 

15.  Geschichte  einer  B latter nimpfung,  mit 
Kuhblatlernlyrnphe , Hamburg , i802. 

46.  Unterricht  fiìr  das  Publikum  iiber  das 
neulichst  entdeckte  sichere  Mitici  die  Blailern 
zu  verhiithen,  Bruchsal,  1802. 

17 . Unter sucliung en  und  Beabachtungen  iiber 
natiirliche.  zufallUje  und  geimpfte  Blattern , 
Leipzig,  1805. 

18.  Annalen  der  Kuhpockenimpfung,  Eiirth, 

1801. 

co.  Kopp,  Sahrbiicher.  B.  \ , 2.  — Kritische 
iahrbiicher  der  Staalsarznegkunde,  Berlin, 


20.  Collectaneorum  de  morbo  vaccino-va- 
rioloso,  Continuat.  1.  Lips.,  1810. 

21.  Ueber  die  Brutal  impfung  und  deren  Ver- 
gteichung  mit  der  humanen,  Berlin,  1801. 

22.  Ueber  Blatter ausrottung  , Blattern-und 
Kuhpockeneinimpfung,  Prag.,  1803. 

25.  Medicinische  Beobachtungen  , Cassel , 
4805. 

24.  Gutachten  der  medicinisclien  Facultat  in 
Wien  iiber  die  von  Dr.  Gons,  gegen  die  Vac- 
cine gemachlen  Einwùrfe.  ( Medicinische  J a- 
hrbiicher  cles  k.  k.  Oesterreich.  Staates.  B , 1. 
St.  5.,  p.  no.;. 

25.  Giustificazione  dell’innesto  della  vac- 
cina , Genova. 

26.  Avviso  al  popolo  sulla  necessità  di 
adottare  la  vaccina.  Crema,  I8O1. 

27.  Memoria  sopra  l’inoculazione  della 
vaccina  in  Toscana,  Firenze,  4801. 

28.  Memoria  storica  e ragionata  sopra 
l’innesto  del  vajuolo  vaccino,  Padova,  18O1. 

29.  Avviso  al  publico  sul  preservativo  a! 
vajuolo.  Venezia,  1801.  — Conferma  della 
mirabile  facoltà  della  vaccina. 

50.  Ragguaglio  della  vaccina  in  Friuli  , 
1801. 

51.  Osservazioni  sopra  il  vajuolo  vaccino, 
Palermo,  18.01. 

52.  Replica  al  ragionamento  del  Sigr. 
Ere  Carlo  Pccciardi,  Pisa,  1812. 

55.  Istruzione  e regolamenta  sul  vaccino. 
Milano,  18O1.—  Memoria  sul  vaccino,  unico 
mezzo  per  estirpare  radicalmente  il  vajuolo 
umano,  diretta  ai  Governi  clic  amano  la 
prosperità  deile  loro  nazioni,  Milano,  1SO3. 
— Trattato  di  vaccinazione  con  osservazioni 
sul  Giavardo  e vajuolo  pecorino.  Milano, 
1819.  Fu  tradotto  in  tedesco  da  Sprengel, 
Leipz.,  1S12, 

54.  Riflessi  sui  innesto  della  vaccina,  Pa- 
dova, 4804 . 
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gnuoli — Diego  de  Bances  d,  Pedro  Hernandez2}  fra  gli  Olan- 
desi — - Davids3,  Van  den  Bosch4,  Thomassen  di  Thuessink  5, 
ed  altri , i nomi  dei  quali  trovansi  registrali  da  Dòring  6 } fra  i 
Polacchi  — De  la  Fontaine  7,  Becu8}  fra  i Danesi  e Svedesi — 
Viborg  9,  Scheel10,  G.  Zetterstròm  il.  Dall’  Inghilterra  la  vaccina 
fu  portata  subitamente  in  Russia  , e , non  solo  per  ordine  , ma 
anche  per  le  cure  dell’  augusta  imperatrice  Maria  Fédorowna  , si 
sparse  in  tutte  la  parti  di  quel  vastissimo  impero.  Fra  i medici  che 
maggiormente  vi  contribuirono  , contansi  Bijttaz  , Huiin  i2 * *  , Leu- 
mann43. — Mercè  gli  sforzi  del  Doti,  de  Carro,  la  vaccina  si  fece 
strada  nella  Persia  e nelle  Indie  14 } e in  America  fu  principal- 
mente divulgata  da  Vaterhaus  15 * *.  La  condizione  attuale  della  vac- 
cina, che  offre  per  sè  stessa  un  campo  tanto  vasto  16 , quanto  nuovo 
alla  scienza , viene  benissimo  indicata  nelle  opere  di  Moore  47  e 
Krauss  l8.  Noi  crediamo  che,  senza  intraprender  nuove  scoperte  , 
ma  separando  le  cose  provate  dalle  false  e dubbie  , conciliando  le 
osservazioni  che  sembrano  opposte  , ed  esponendo  in  convenevole 
ordine  quanto  è noto  in  proposito,  avremo  fatto  un  lavoro  non  af- 
fatto inutile. 

II.  L’origine  della  vaccina  a imo’ dell’ origine  degli  altri  contagi, 
è ravvolta  in  dense  tenebre.  Laonde  noi  rinunziamo  all’  esame  del 
quesito } se  la  vaccina  costituisce  una  malattia  spontanea  delle  vac- 
che ( non  esclusiva  certamente  d9  una  sola  contrada  19  ) — oppure 


4.  Tratado  de  la  vaccina,  Madrit , 1802. 

9.  Origen  , descubrimìento  xj  progresses 
de  la  inoculation  de  la  vaccina  , Madrit , 
1802, 

5.  Staat  der  vaccine  in  ons  Land  Haarlem, 
4801. 

4.  Programma  van  het  Haarlemsch  Insti - 
tut  van  der  vaccinane,  Haarlem . 18O1. 

5.  Geneeskitndige  Magazin. 

6.  Journal  fur  die  neueste  HoU'dndische 
medicinische  vnd  naturhistorische  Literatur, 
Ilerborn  linci  Hadmar,  1802. 

7.  Deiennik  zdroivia  dia  xvszxjstkich  sta- 
noxv,  xv  Warszawie , 1801. 

8.  O ivakeynie , xv  Wilnie,  4805, 

9.  Bexveìs  das  die  Blattern  eine  den  Men- 
schen  und  Thieren  gemerne  Krankheit  sind . 
(Nord.  Archiv  von  Pfaff,  Scheel,  und  Ru- 
HOLPHi,  Kopenliagen,  4801.  B,  2,  st.,  %.). 

ìO.Gesehichte  der  F acóination  in  Danemark 

(Ivi^.  B.  5.  St.  2.).  Geschichte  der  Kufipocken 

in  Schxveclen.  Ivi. 

u.  lnitia  vaccinalionis  in  Succia.  P,  I — 

XX.  1821. 

42.  Allgemeine  Zeitung.,  1810.  No.  175. 

is.  Salzburger  med.  chirg.  Zeitung , 1807. 

1-4.  Dello  stesso,  hisloire  de  la  vaccination 

en  Turgide,  en  Grèce  et  aux  hides  orientates , 

Vienne  1804, 


45.  Prospect  of  exterminating  the  small-pox , 
Boston  1808. 

16. Ecco  un  altro  passo  della  succitata  lette- 
ra di  Jenner  : «I have  sent  you  on  the  subject 
of  the  modification  of  the  vaccine  pustule  you 
will  find  somewhat  interesting.  Since  its  first 
publication,  1 have  xvanderecl  much  more  ex- 
tensively into  this  curious  and  1 may  almost 
say  new  field  of  science.  » 

17.  The  history  and  practice  of  vaccination , 
Bond.  1817, 

18.  Die  Schutzpockenimpfung  in  Hirer  en- 
cllichen  Entscheidung,  als  Angelegenheit  cles 
Staats , der  Familien  unci  der  Einzelnen.  Num- 
ber g,  1820. 

19  La  vaccina  fu  scoperta  fra  le  vacche: 
in  Lombardia  da  Sacco  : nelle  altre  parti 
d’ Italia  da  Moreschi  , De  Marchi  , Ficci- 
nelli,  Miglietti,  (vajuolo  vaccino  nativo 
nel  Regno  di  Napoli.  Napoli  1812.).  Nella 
Germania  settentrionale  da  Balliiorn  e 
Stromeyer,  in  Svizzera  da  Neff.  (Abliandh 
der  physik.  Gesellsch.in  Erlangen. B.  i.  1810^ 
in  America  da  Balnis,  Buet.  — - Convien 
però  distinguere  la  vaccina  da  un’altra 
malattia  delle  vacche,  che  non  è né  con- 
tagiosa, nè  epidemica, cheé  prodotta  dall’a- 
zione del  calore  sulle  mammelle  turgide 
di  latte.  Knuttli'sgkr  nella  trad,  tedesca 
dell’opera  di  Pearson,  j 
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se  debba  essere  considerata  qual  vajuolo  umano  degenerato  1 , — 
o se  debba  dalla  malattia  del  piede  equino  2 derivarsi  3 * } — • se  vi 
sia  alcuna  affinità  tra  questa  ed  una  certa  malattia  delle  mandre 
cosa  che  venne  sostenuta  da  alcuni  5 e negata  da  altri  6. 

III.  Il  corso  della  vaccina  nelVuomo  si  effettua  nel  modo  seguente:^orso 

• • u vaccina 

Fatto  l’innesto  secondo  il  metodo  che  indicheremo  più  tardi7,  e 
con  buon  esito,  verso  la  fine  del  terzo  gioito  od  al  principio  del 
quarto  , si  può  vedere  e toccare  un  tubercolo  della  grossezza  d’un 
capo  di  spillo,  rosso , rotondo , regolare  , con  margini  elevati  e col 
centro  depresso.  Verso  il  sesto  giorno  l’apice  di  questo  tubercolo 
si  cambia  in  una  vescichetta , la  quale  dapprima  prende  un  color 
rosso-pallido,  talora  turchiniccio,  e poi  gradatamente  assume  il  co- 
lore di  perla.  Siffatta  vescichetta  , secondo  i diversi  processi  di  ino- 
culazione, varia  di  figura  e di  dimensione8}  è renitente,  compatta  ^ 
esattamente  circoscritta,  a margini  elevati,  quasi  sempre  rossi , e 
depressa  nel  centro , ove  scorgesi  un  punto  più  oscuro  come  una 
escara.  Essa  consta  di  molte  cellule , che  non  hanno  alcuna  comu- 
nicazione tra  di  loro,  ed  il  liquido  in  esse  contenuto  è un  siero,  dap- 
prima viscoso , poi  acquoso , e costantemente  diafano.  Fino  al  de- 
cimo giorno  la  vescichetta  suol  crescere , ma  già  verso  l’  ottavo  o 
nono  giorno  compare  tutt’  all’  intorno  un  rossore  scarlatto,  il  quale 
nel  decimo  giorno  forma  un’ areola  di  circa  due  pollici,  notabile 
per  la  sua  tumefazione  e per  una  durezza  affatto  indolente.  Com- 
piuta interamente  quest’  areola  , il  liquido  contenuto  nella  vescichetta 
comincia  a prendere  un  color  bruno,  e si  fa  più  denso , finché  tutta 
la  vescichetta  si  converte  in  una  crosta  d’un  rosso-fosco,  che  si 
estende  dalla  periferia  al  centro,  e che  aderisce  tenacemente  alla 
cute.  Caduta  verso  il  ventesimo  ottavo  giorno  questa  crosta,  rimane 


1.  Maunoir  , in:  Bibliothèque  Brilannique. 
Sciences  et  arts . Voi.  18,  p.  102. 

2.  Ingl.  Grease.  Ted.  Mauke.  Fran.  Javart. 

5.  Opinione  di  Jenner,  Loy,  e in  certo 

modo  di  Sacco,  (Trattato,  ec.  I.  c.,  p.  57  — 
38.).  ove  dice  : » Ma  dalie  ulteriori  diluci- 
dazioni di  Jenner  , da  quelle  del  dottor 
Loy  e dietro  alle  mie  replicate  osservazioni, 
credo  che  si  possa  in  gran  parte  confermare 

direttamente  la  congettura  del  celebre  in 
glese,  cioè  che  i giavardi  possano  comu- 

nicare alle  vacche  ed  all’  uomo  questa  in- 
fezione, ma  che  non  si  debba  riguardarla 
come  causa  necessaria  del  vaccino  , poten- 

do questo  nascere  spontaneamente  nelle 

vacche  senza  communicazione  coi  cavalli; 
essendosi  manifestato  in  pili  luoghi,  ove 
assolutamente  non  poteva  esservi  mesco- 


lanza alcuna  di  quelle  con  questi,  mancan- 
dovi totalmente  gli  ultimi.  « 

li.  La  Clavelée. 

5.  Odìek  1.  c.  — Proeven  en  ivaarnemin- 
gcn  omtrent  de  inenting  der  pokhen  aan  Sea- 
pen . door  A.  Numan.  Te  s'  Gravenhage, 
1825. 

6.  Traile  de  la  clavelée  de  la  vaccination 
et  clavelisation  des  betes  à laine.  Par  M, 
IIurtreIi  d^Akboyàl.  Paris. 

7.  No.  8 

8.  Esistono  delle  pustole  vaccine  del  dia- 
metro di  cinque  a sei  1 inee,come  insegnano, 
oltre  la  mia  esperienza,  le  osservazion  i di  II. 
Eichhorn  (Horn’s,  Jrchiv  fiir  med.  Erfahr. 
Jahrg.  1827  May.  Jwmw.s,p.,460.)  e di  L.  Scasso, 
Morborum  exan Lhematicorum  descriptionis 
tabularum  forma  ordinatae  specimen.  Am- 
stelodami,  isot)  — io). 


Avverti- 

mento 


Caratteri 

particolari 

della 

vaccina 


298  DELLA  PROFILATTICA  DEL  VAJUOLO 

una  cicatrice,  la  quale,  veduta  sotto  il  microscopio,  presenta  molti 
piccoli  fori  lasciati  dalle  radici  della  crosta,  è rotonda,  del  diametro 
di  circa  cinque  linee  ed  un  tantino  depressa  h Convien  notare  che 
spesse  volte  tra  il  terzo  ed  il  decimo  dì  dall’  innesto  , si  manifesta 
una  febbricciattola  od  almeno  un’inquietudine1 2  che  dura  alcune  ore. 

IV.  Tutte  le  volte  che  la  comparsa , 1’  incremento  , il  sommo 
grado , ed  il  termine  della  vaccina  si  allontanano  dal  corso  per  noi 
testé  descritto,  convien  dubitare  più  o meno  del  successo  dell’inne- 
sto. Poco  o nulla  dubitano  quei  che  non  conoscono  la  vaccina  , 
bastando  loro  di  avérla  inoculata,  e cbaver  finalmente  prodotta  una 
pustola  qualunque  } ma  coloro  i quali  hanno  esperienza,  la  pensano 
assai  diversamente*,  giacché  questi,  per  decidere  che  una  vaccina  è 
buona,  credono  necessario  di  osservare  tutti  i fenomeni , e di  sot- 
toporli a severo  esame3. 

V.  Nel  giudicare  di  una  vaccina  conviene  dirigere  tutta  l’atten- 
zione alla  forma  del  tubercolo  e della  vescichetta.  Infatti,  in  questa 
forma , da  noi  descritta,  sta  unicamente  il  carattere  patognomonico 
della  vaccina4.  La  troppo  tarda  eruzione  del  tubercolo , purché  la 
vescichetta  si  sviluppi  poi  come  conviene,  lascia  a mala  pena  qual- 
che dubbio  sulla  riuscita  cieli*5 inoculazione  praticata5,  e viceversa, 
T areola  non  è assolutamente  necessaria  per  costituire  la  vera  vao 


1.  IIennen  , in:  The  Edinburgh  medicai 
and  surgical  Journal , is!8.  No.  SS,  S6. 

2.  In  i47  vaccinati  la  febbre  di  cui  parlia- 
mo comparve  nel  3,  4,  S,  giorni  dall’ inne- 
sto — in  64:  in  6 e 7.  — in  S3  : nell’  8 : — 
in  S:  nel  io  — in  io.  Gli  altri  non  ne  eb- 
bero punto.  (II.  Eichhobn  iiber  das  primdre 
Fieber  un d seine  Bedeutung  bei  den  Kuhpo- 
c ken.  nebst  einigen  voriàufìgen  Andeutungen 
iiber  die  Verhiitung  der  JBlaiiern.  In:  Horn’s 
Archiv  fiir  med.  Erfahrung.  Sahrgang , 1826. 
AJàrs Aprii.,  p.  226  J. 

3.  Che  se  dunque  Luders  nell’opera  cap. 
VII,  § XXIX.  2.  (48^  che  citeremo  dirà: 
» Dass  iibrigens  ini  Oesier r eichis chen  der  Eae- 
cinestoff  uicht  gehorig  beschaffen  segn  mag  , 
scheint  dock  aus  dern  unverhàlinissmà$sig 
h'àufìgerm  Erscheinen  falscher  Kuhpoclien  her- 
uorzugehen  j « lo  loderei  piuttosto  il  costu- 
me de’ medici  austriaci  di  procedere  con 
molta  cautela  nel  determinare  la  presenza 
della  vaccina  genuina,  per  cu i di  necessità 
ne  avviene,  che  vi  sia  un  numero  grande 
di  vaccina  spuria  o almeno  sospetta. 

4.  « 1 sintomi  essenziali  e caratteristici 
del  vaccino  sono  cit cosci i tti  nella  sola  pu- 
stola » (Sacco,  trattato  1.  e.,p.  4S  ). 

b.  Vidi  un  eccellente  vaccina  non  mo- 
dulili che  ai  decimo  ed  alFundccimo  gior- 


no dell’  inoculazione.  Parlasi  di  vaccin© 
sviluppatesi  in  capo  a sei  mesi  ( London  me- 
dicai and  physical  Journal,  4825,.  Febr.)  anzi 
fin  dopo  un  anno.  Sacco,  (1.  c.  p.  48.)  dire.' 
» Se  vi  può  essere  qualche  sospetto  sulla 
legittimità  del  vaccino  soverchiamenle  ce- 
lere nella  sua  comparsa  , egli  è dissipato 
del  tutto,  quando  apparisce  più  tardi  del 
quarto  giorno.  Non  sono  tanto  rari  i casi 
di  vedere  il  vaccino  innestato  ritardare  ii 
suo  effetto  dopo  gli  otto,  i dieci  e sino 
quindici  giorni  : e vi  sono  esempj  di  venti 
giorni,  di  un  mese,  e ben  anche  di  tren- 
lasei  giorni  ; e se  dovessi  prestar  fede  a 
persona  onesta  e proba,  il  vaccino  potrebbe 
starsi  nascosto  un  anno  e poi  svilupparsi. 
Tale  fu  il  caso  straordinario  seguito  nel 
figlio  di  chi  me  lo  comunicò,  in  cui  il  vac- 
cino comparve  un  anno  dopo  V innesto, 
e ciò  eh’ è mirabile,  nel  giorno  corrispon- 
dente a quello  della  vaccinazione  operata 
dodici  mesi  prima,  e negli  stessi  punti  di 
innesto.  Peraltro  non  essendomi  medico 
colui  die  ha  riferito  questo  fatto,  mi  resta 
sempre  il  sospetto  di  poca  esattezza  nel  rac- 
contò. « Pietro  Soltkiewicz  , benemerito 
della  vaccina  nella  Lituania  , ne  osservò 
una  che  fece  P eruzione  al  quarto,  sco  i.- 
purve  il  settimo,  e ritorno  nel  tredicesimo. 
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cina  * $ come  non  è pur  necessaria  la  febbricciattola  o lina  qualun- 
que affezione  generale  evidente  nel  corso  della  -vaccina  2.  Le  cica- 
trici illuminano  poco  nella  diagnosi  3ì,  piace  però  di  vedere  che  le 
cicatrici  siarv»  ben  circoscritte , perfettamente  circolari,  e che,  par- 
tendo dal  centro  si  portino  alla  periferia. 

VI.  I segni  che  attestano  non  essere  la  vaccina  così  costituita 
da  garantire  in  appresso  dal  vajuolo,  od,  in  altri  termini  , essere  la 
vaccina  spuria , sono  i seguenti  : infiammazione,  irrilazion  ' intorno 
al  luogo  deir  innesto , massime  se  questi  segni  sono  accompagnati 
da  prurito  e pustole.  — il  troppo  rapido  corso  della  vescichetta — • 
il  colore  o giallo  od  opaco  del  liquido  contenuto  — - una  vesci- 
chetta di  testitura  molle  , od  irregolarmente  circoscritta , con  centro 
elevato  e margini  depressi  ^ un’  areola  larghissima , calda , e mas- 
sime con  complicazione  di  risipola  4 j la  febbre  ardente,  e qualunque 
affezione  morbosa  alquanto  forte  5 \ il  dolore  consensuale  e la  ten- 
sione delle  regioni  ascellari  $ — il  facile  distacco  e la  rottura  della 
crosta,  susseguente  esulcerazione}  e una  nuova  crosta  di  colore  oscuro 
quasi  simile  all’ambra. 


1.  » Anche  il  disco  rosso  che  circonda  la 
pustula  non  è di  assoluta  necessità  per  giu- 
dicare se  il  vaccino  sia  legittimo  e vero,  a- 
vendo  osservato  qualche  individuo  con 
pustole  ben  distinte, sebbene  mancanti  del 
solito  disco;  e un  tale  innesto  ha  egual- 
mente preservato  dal  vajuolo  ed  ha  altresì 
somministrato  un’  eccellente  materia  per 
uso  di  altri  innesti  ne’ quali  comparvero 
le  pustule  con  un  vivido  rossore.  « (Sacco, 
1.  c.).  Qui  le  osservazioni  del  eh.  Sacco 
convengono  perfettamente  colle  mie,  per 
cui  mi  meraviglio  che  nell'’:  (Annual  report 
organisation  and  lists  of  the  governors  of  the 
London  vaccine  Institution,  i82i,  e in  : Uufe- 
lapd-’s  Journal  der  prakt.  Eeilk.  1825.  Octo- 
ber, p,  49.J  si  legga,  Pareola  infiammata  e 
dura  è un  segno  certissimo  di  perfetta 
vaccina. 

2.  » TVhen  the  pustule  assumes  the  genuine 
character , the  patient  may  le  considered  as 
safe  from  eny  future  attack  of  small- pox,  al- 
though there  has  been  no  apparent  constitu- 
tional indisposition.  « ( The  evidence  at  large, 
etc.  p.  47.). 

5.  Sopra  57  persone  vaccinate  che  resi- 
stevano al  contagio  del  vajuolo,  n presen- 
sentarono  cicatrici  affatto  imperfette,  8 le 
avevan  piccole,  5 piccole  e piane.  In  sei 
le  cicatrici  erano  i m precetti  bili  ( Cross  , 
l.c.  Nei  Negri  è facilissimo  giudicare 
della  cicatrice  della  vaccina.  ( The  Edinb. 
med.  and  surgical  Journal,  N.  74.  ) 

4.  Egli  è prezzo  dell’  opera  legger  la  let- 
tera che  Luders  ,(1,0,,  p.  60  ) si  '^congra- 


tuìa  di  aver  attìnto  dagli  intimi  consigli 
di  medicina  di  Sachse,  « E in  Madchen,  die 
Tochter  des  Bleichers  Hillmann  in  Schwerin, 
iiberstand  die  Schutspocken  so  regelmàssig  (!), 
dass  ich  sie  nicht  besser  vvunschen  konnte(?) 
Sechs  Pusteln  am  Arm  bekamen  einesehr 
grosse  Umfangsrothe , dass  sie  sich  vom 
Ellbogen  bis  zur  Schulter  erstreckte , und 
mieli,  mehr  aber  noch  die  Eltern  (!)  sehr  be- 
sorgt  machie.  Ein  sehr  besorgt  machie.  Ein 
Jahr  nachher,  1805  oder  4,  kenn  ein  Madchen 
von  Grabow  . vom  Firn-  Or.  Marcarci  vac- 
cinirt , mit  Blattern  nacli  Schwerin,  meine 
an  Scrophetn  leidende  wurde  angesteckt , 
und  bekam  so  viele  eiternde,  Krusten  an- 
se tzen  de  , ja  an  mehreren  Stellen  zusam- 
menfliessende  Blattern  , class  das  ganze 
Gesicht  bedeckt  war.  » 

5 E le  buone  genti  soglion  considerare 
questi  sintomi  qual  ottimo  segno,  come 
indicante  che  la  vaccina  esercitò  fortemente 
su  tutto  il  corpo  il  suo  effetto  tutelare. 
Eichhorn  , (\.  e.),  pretende  che  due  specie 
di  febbri  accompagnino  la  vaccina  , una 
primitiva  e 1’  altra  secondaria.  Quanto  a 
me,  non  ne  osservai  che  una  sola,  ed  era 
traumatica  ed  in  rapporto  perfetto  colla 
lesione  fatta  alla  pelle  durante  1’  inocula- 
zione. Gatti,  (1.  c.  ),  trad.  ted.  , p.  5i  ), 
pretende  che  qualche  cosa  di  simile,  ri- 
spetto all’  inoculazione  del  vajuolo,  fu 
osservato  da  Lunadeo  ; ma  a torto,  credo, 
E attribuì  egli  alla  quantità  di  contagio 
introdotta.  Cfr.  e Krauss,  1.  c. , p.  297, 
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Cause  della  VII.  I segni  che  abbiamo  qui  sopra  esposti  sono  eli  tanto  mag- 
vapp:na  gìor  valore  , quanto  più  ripetute  sono  le  cause  che  sogliono  dar 
origine  alla  vaccina  spuria.  Annoveratisi  fra  queste  la  condizione 
della  cute  contraria  ad  ogni  genere  di  lesione.  — L’ inoculazione 
fatta  con  marcia  tolta  da  vaccina  spuria  o troppo  antica  e presa 
sotto  T escara  ; — la  materia  dell’  innesto  guasta  dal  tempo,  dai  calore 
o da  altre  cause ; — l’innesto  fatto  con  lancetta  irrugginita , o fatta 
con  mano  troppo  pesante;  — lo  squarciamento,  od  ancora  la  sem- 
plice compressione  della  vescichetta,  qualora  non  sia  giunta  al  suo 
termine , per  cui  perde  in  appresso  la  sua  forma  normale  , — e 
varie  malattie  accidentali1 2,  per  non  parlare  del  superato  vajuolo  o 
della  già  praticata  vaccinazione , delle  quali  faremo  parola  più  in- 


Maniera 
di  fare 

1 


nanzi 


2 


Vili.  Per  la  qual  cosa , sebbene  la  stagione  in  cui  si  vaccina 
’innesto  poco  per  sè  stessa  importi,  pure*  quando  non  si  è minacciati  dal 
vajuolo,  per  praticare  l’inoculazione,  convien  preferire  le  epoche 
più  salubri  dell’  anno  , come  la  fine  della  primavera  ed  il  principio 
dell’autunno,  alle  altre  stagioni,  massime  alla  state,  che  affretta  troppo 
il  corso  della  vaccina , raccomandando  continuamente  nello  stesso 
tempo  ai  genitori  di  tenere  i loro  figli  a quel  regime  di  vita,  che 
ordinariamente  li  difende  dalle  malattie  della  loro  età.  Quanto  al- 
1’  epoca  della  vita , scegliamo  la  fine  del  secondo , od  il  principio 
del  terzo  mese,  e con  ciò  lasciamo  ai  neonati  il  tempo  di  avvezzarsi 
alle  impressioni  esterne,  ed  evitiamo  l5  epoca  della  dentizione.  Se 
non  vi  siamo  da  necessità  costretti  , noi  non  inoculiamo  i bambini 
presi  da  qualche  malattia , o convalescenti.  Quando  però  siavi  pe- 
ricolo di  contrarre  il  vajuolo,  non  ritardiamo  l’ innesto  neppure  di 
un’ora;  e Io  pratichiamo  anche  sotto  le  più  sfavorevoli  circostanze. 
Quando  è possibile  si  porta  presso  i vaccinandi  un  fanciullo  ( non 
un  adulto3),  che  porti  le  pustole  vaccine,  sanissimo,  e che  non 
sia  affetto  principalmente  da  psora  o da  sifilide4,  nò  da  crosta  lattea 


1.  Forse  non  solo  le  malattie  dell’  uomo 
vaccinato,  ina  anche  quelle  degli  altri; 
se  sono  forti  ed  epidemiche,  mettono, 
ostacolo  alla  vaccinazione.  Leggo  almeno 
essersi  osservato  che  nel  tempo  in  cui  do- 
minava il  Cholera  morbus  nell’  India,  gli 
uomini  mostravansi  meno  idonei  ad  essere 
vaccinati  che  d’  ordinario.  (Ueber  die  Fort - 
schritte  der  Kuhpocltenimpfung  anf  der  Insel 
J ava  , in  : Huferand’s  , J ournal  der  praìtt. 
Heilkunde , i825,  October , p.  9i.  ). 

2.  No.  xni. 

5.  Dice  benissimo  Luders,  ( 1.  da  citarsi, 

p.  iSi.  ) : •<  Bei  Personen , welche  schon  das 

Mannsalter  erreicht  haben , Oder  gar  daritber 
hinaus  sind , bekommt  die  Vaccine  einen  von 
der  Norm  abweichenden  Verlauf  nnd  eine 
nnvollkommene  Bntwieklung,  und  die  Lymphs 


dieser  Pocken  darf  znr  Vaccination  nicht  be- 
nutzt  werden.  Die  faccine  dieser  Jlten  nahert 
sich  in  ihrem  Vcrlaufe  derjenigen  , die  bey 
Menschen  erfolgt , w ciche  schon  die  Menschen- 
blattem  gehabt  haben,  mit  dem  Unterschiede 
jecloch,  class  die  latente  Periocle  gewbhnlich 
lunger  wàhrt  und  mit  dem  Beginnen  der  Lo - 
calaffection  die  Pustel  clen  beschleunigten  Ver- 
lauf , wie  ich  ihn  untai  beschreibe , halt.»* 
E.  G.  Gregory,  avverte  che  la  materia  vac- 
cina non  deve  togliersi  dagli  adulti  (lo che 
citeremo  ben  tosto  ). 

4.  Sulle  complicazioni  della  vaccina  (colla 
sifilide;.  Saggio  di  F.  M.  Marcolini,  Milano, 
1825.  Cfr.  Annali  universali  di  medicina  , 
chirurgia  e farmacia,  del  Dott.  A.  Omodei, 
l82l,  luglio. 
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nè  da  plica , nè  da  pellagra , nè  da  erpete , nè  da  intertigme , nè 
da  paterecci  ( le  quali  malattie , al  dire  dello  stesso  Jenner,  alterano 
la  materia  vaccina 1 e contaminano  il  corpo  umano  ) , onde  , tolta 
appena  la  vaccina  da  quello,  si  possa  innestarla  al  momento  sui  vac- 
cinandi.  Una  sola  pustola  basta  a fornir  materia  percento  innesti  e 
più:,  ma  per  andar  più  sicuri  , non  facciamo  con  essa  più  di  cinque 
ad  otto  inoculazioni  2.  Bisogna  poi  far  ben  attenzione  di  non  lace- 
rare 3 talmente  la  pustola  destinata  ali’  innesto  degli  altri  , da  farle 
perdere  la  sua  forma.  Il  tempo  migliore  di  raccogliere  il  virus  vac- 
cino è il  sesto,  settimo  od  anche  f ottavo  giorno  dall’  inoculazione, 
benché  si  possa  prender  materia  anche  un  po’  più  tardi , non  mai 
però  quando  si  è già  formata  V areola.  La  materia  vien  raccolta 
colla  punta  di  una  lancetta  o di  un  ago  solcato,  destinati  unica- 
mente alla  vaccinazione  e non  irrugginiti,  colla  qual  punta  si  tra- 
fora in  varj  luoghi  la  vescichetta  vaccina,  forata  la  quale,  si  dà 
tempo  alla  materia  di  sortire,  potendosi  anche  comprimere  la  pustola 
colla  superficie  piana  dello  stromenlo , onde  viemmeglio  facilitare 
P uscita  della  materia  stessa.  Presa  la  materia , la  si  introduce 
sotto  l’epidermide  della  persona  che  vuoisi  vaccinare,  facendo  una 
leggier  ferita,  la  quale  non  mandi  sangue,  e comprimendo  alcun  poco 
sulla  punta  deli’  istromento  la  cute  che  si  sarà  prima  distesa  colle 
dita.  Non  si  deve  però  mai  prendere  la  materia  sotto  P escara.  Or- 
dinariamente si  vuol  scegliere  il  braccio  nel  punto  ove  vi  si  inse- 
risce il  muscolo  deltoide  } ma  siccome  non  approviamo  questo  luogo 
per  le  fanciulle  a cagione  della  deformità  della  cicatrice  che  rimane, 
in  esse  noi  pratichiamo  l’innesto  o più  sopra  quel  punto,  oppure  sulla 
parte  interna  delle  cosce.  Per  lo  più,  ond’essere  più  sicuri  della  buona 
riuscita,  si  suol  far  P innesto  in  due  luoghi,  cioè  ad  ambo  le  braccia 
o le  cosce.  Noi  riproviamo  il  costume  di  fare  due  o più  punture 
sullo  stesso  membro , perchè  le  areole  facilmente  si  toccano,  e più 
volte  danno  origine  ad  una  risipola  L La  piccola  ferita  lasciata  dal- 


!.  The  Edimburgh  medicai  Journal.  N°.  68. 
— Hufeland’s  , Journal,  der  pract , Ileilk, 
1822,  January  p.  64. 

2,  G-  Gregory  , iìber  die  Verrichtung  der 
Kuhpohken-impfmvj . (Dal  Lond.med.andphxjs. 
Journ.  Voi.  56  , p.  4i0.,  Voi  57.,  p.  400.  in 
Gerson  und  Julius.  Magazin  der  ausland. 
Literal , der  gesammten  Heilk.y  1827 . Mlirz, 
Aprii. j p.  5i7.,  J uli , August,  p.  85.  ). 

5.  N.  VII. 

4.  Non  posso  in  nessuna  maniera  met- 
termi d’accordo  con  Luders,  che  dice  (I. 
e.  p.  i47.)  : >,  Ueberhaupt  kann  man  die  Art 
der  Englander , in  der  Hegel  nur  ì oder  2, 
Pusleln  zu  impfen,  als  eine  dritte  Ursache 


des  Fehlschlagens  der  Schutzkraft  der  Vacci- 
ne in  England  ansehen.  « Imperocché  hi  so* 
gna  evitare  la  lesione  della  cute  quanto  è 
possibile,  nelFinoculazione,  potendo  l’in- 
lìammazione  locale  che  si  eccita  nel  punto 
vaccinato  distruggere  il  contagio.  Una 
piccola  ulcera  solitaria  non  solo  è seguita 
egualmente  da  lue  venerea,  ma  ancor  più 
sicuramente  che  grandi  e numerosi  ulceri 
sifilitici.  Un  cane  rabbioso,  lambendo  un 
sito  guarnito  di  poca  epidermide  od  affatto 
sprovvistone,  non  produce  la  rabbia  men 
sicuramente  che  colla  morsicatura  c colla 
ferita  che  rie  nasce, 
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T innesto  non  va  coperta  nè  da  cerotti  nè  da  fasce  • non  doven- 
dosi far  attenzione  se  non  se,  che  il  tubercolo  o la  vescichetta  che 
si  forma  non  vengano  rotti  col  grattarsi  o in  alcun’  altra  maniera 
maltrattati,  o non  rimangano  esposti  al  freddo  4.  Quando  non  si  abbia 
materia  fresca  per  inoculare  da  braccio  a braccio,  allora  e soltanto 
allora  si  può  far  uso  dell’  antica  vaccina  raccolta  e conservata  nei 
debito  modo.  Ma  qui  bisogna  sapere  che  la  materia  della  vaccina 
si  guasta  molto  più  facilmente  che  quella  del  vajuolo 1  2.  La  miglior 
maniera  di  raccogliere  e conservare  la  vaccina  è quella  di  prendere 
due  lastre  di  vetro , della  grandezza  di  un  pollice  quadrato , dello 
spessore  di  tre  o quattro  linee,  e mettere  sur  una  delle  facce  di 
una  di  queste  lastre  alcune  gocce  di  pus  vaccino  , soprapponen- 
dovi immediatamente  e con  esattezza  l’altra,  involgendole  ambedue 
entro  un  pezzo  di  vescica,  e legandole  strettamente  con  un  filo.  Si 
può  anche  conservare  la  materia  in  un  cucchiarino,  al  manico  del 
quale  è attaccato  un  cannellino  che  serve  a turare  un  tubo  di  vetro* 
della  lunghezza  di  alcuni  pollici  e del  diametro  di  un  pollice  circa, 
coprendo  poi  di  cera  l’esterna  superficie  del  cannellino  , evitanda 
però  la  cera  lacca  perchè  non  si  può  servirsene  senza  riscaldarla  al 
fuoco.  Prima  di  servirsi  della  materia  secca , conviene  inumidirla 
prima  col  fiato  o con  una  goccia  d’  acqua.  Credono  alcuni  che  la 
polvere  delle  croste  della  vaccina  sia  atta  all’  inoculazione  3.  In 
qualunque  maniera  poi  si  faccia  l’ innesto  della  vaccina,  non  occorre 
alcuna  preparazione  del  corpo,  nè  particolare  dieta  o medicamento. 
Si  dovranno  porre  accuratamente  in  iscritto  le  osservazioni  sul  corso 
della  vaccina.  Se  la  pustola  maneggiata  senza  precauzione  degene- 
rasse in  ulcera,  o se  vi  si  unisse  la  risipola  del  braccio,  conver- 


1.  Einige  Bemerkungen  iiber  die  Vaccina- 
tion, von  Dr.  Thilihv,  in  ; A llg.  med.  An- 
nalen.  Jahrg.  1826.  Heft  io.,  p.  1435.  (»  Wenn 
die  Entwicklung  der  Schutz-pocken  normal 
erfolgen , und  deren  Verlanf  erwiinscht  seyn 
soli,  dann  is l s lets  dabei  ein  warmes  Verhal- 
ten  nblhig.  Hiervon  ward  icli  bei  einigen  von 
den  vielen  hundert  Kindern,  welche  von  mir 
vaccinivi  warden’,  auffàllig  iiberzeugt.  Bei 
soldien,  die  im  Herbste,  woschon  etwas  kiihle 
und  fendile  Witterung  eintrat , geimpft  waren, 
bemerkte  idi,  dass,  wenn  sie  im  Mantel,  z-  B. 
ciuf  (lem  linlten  Arm  getragen  witrd'èn,  wo  der 
redite  Arm  im  Mantel  gehullt  war , dir  Schutz - 
blattern  einen  weit  normalern  Verlanf  zeig- 
ten,  als  die  am  linken  Arme.  Letztere  erschie- 
nen  immer  nichl  nur  kleiner,  sonderà  bedurf- 
ten  audi  einer  weit  langern  Entwicklungspe- 
riode  «). 

2.  Moore,  1.  c.  E Luders  (l.  da  citarsi  p, 
i57.) dicono  benissimo:  » Lrjmphe,  die zulange 
mifbewohrt  ist,  erzeugt  entweder  keine  Kuhpo - 

ckm  oder  ihr  Contagium  ist  os  gesduvàdit, 


dass  die  clarans  erzeuglen  Kuhpocken  un- 
vollkommner , kleiner  und  von  geringerem 
Fieber  begleitet  und  mit  einem  sclunaleren 
Hofe  umgeben  sind  ....  JSicht  blos  zu  lange, 
sondern  auch  sdilecht  aufgefangene  und  be- 
wahrte  Lymphe  wird  in  ihrem  eigenthiimU- 
dien  Leben  veràndert  und  bringt  unvollkom- 
mene  Kuhpocken  hervor.  Schon  Licht , Luft  > 
Feuchtigkeit  kónnen  ihre  ansteckende  Kraft 
schwàchen  / aber  ein  holier  Grad  von  Hilze 
oder  K'àlte,  das  Aufbewahren  an  dumpfigen 
Orten , die  einen  sogenannten  Modergeruch 
haben.  die  Einwirkung  starker  und  dur chdr in- 
gender Giruche.z.  B.  des Kamphers,  Moschus, 
der  Asa,  Uve  Beriihrung  mit  rostigen  Instru- 
menten,  zersetzen  sic  mehr  oder  weniger  linci 
beeintrdchtingen  Uve  Tauglichkcit  zur  Rer~ 
vorbringung  vollkommener  Kuhpocken.  « 

5.  Kopp.,  op.  c.  iahrgag  i.,  p.  27S.  — Cle- 
sil'S.  iiber  die  Vortheile  der  Schutzpockeil , 
wenn  man  dieselbc  im  Schorfe  einimpft.  Ha’ 
damar,  18:2. 
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rebbe  applicarvi  uà  fomento  freddo  di  acqua  con  acetato  di  piombo. 

Per  soddisfare  alle  brame  dei  parenti  , non  che  per  impedire  le 
eruzioni  secondarie  della  pelle , terminato  il  corso  della  vaccina,  noi 
siamo  soliti  prescrivere  ai  fanciulli  un  leggiero  purgante  h Come  si 
possa  propagar  la  vaccina  in  modo  da  estirpare  il  vajuolo,  è que- 
stione , la  soluzione  della  quale  è dei  dominio  della  polizia  medica. 

Kopp  3 ed  altri  autori 1  2 * 4 ci  lasciarono  una  raccolta  di  leggi  emanate 
a questo  proposito. 

IX.  Premessi  così  i precetti  e gli  avvertimenti  spettanti  alla  pratica  Altra  parte 

della  vaccina  , ci  rimangono  ad  illustrare  parecchie  questioni  sullo  della 
stesso  argomento.  dottrina 

X.  La  prima  questione  certamente  è,  se  la  vaccina  protegge  Prima 
contro  il  vajuolo  futuro  ? Supponiamo  che  una  tale  quistione  possa  questione 
farsi  soltanto  rispetto  a materia  vaccina  scelta,  da  adoperarsi  sovra 
persone  atte  a riceverla  , e inoculata  secondo  le  regole  dell’  arte  e 

con  moderazione.  Ciò  stabilito,  dichiariamo  innanzi  a Dio,  che  fra 
molte  miglia] a di  persone  vaccinate  sotto  i nostri  proprj  auspizi\ 
noi  non  abbiamo  conosciuto  un  solo  esempio  di  vajuolo  *,  e che 
persistiamo  a credere  che  la  vaccina  impedisce  il  vajuolo  presso 
a poco  come  il  vajuolo  medesimo  impedisce  una  seconda  infezione 
di  vajuolo , e la  nostra  testimomianza  è convalidata  da  quella  di  altri 
esperti  pratici  h Altrove  parleremo  di  coloro  che  sono  di  opposto 
parere  5. 


1.  P e,  il  calomelano  , il  rabarbaro,  o la 
gialappa. 

2.  (Jp,  c.  iahrgang  i , p.  526.  — Jàhrgang 

2.,  p.  556.  — iahrgang  5.,  p.  215.  — Jahrgang 

4.,  p.  242. 

5.  Med . chir.  Zeitung 1 80i . tleft  5 , p.  4n. 
555.  — 1804.  If,  4,  p.  422.  — 1805.  II.  3.,  p. 
33.  IL  4,  p.  424.  — 1807.  H.  2,  p.  271.  — l8ll, 
li.  2,  p.  58l.  — 1808.  //.  i,  p.  5l8.  H.  4,  p. 
51.  — 1809.  H.  5,  p.  302.  — 1811.  H.  5,  p. 
125.  — 1812  H.  3,  p.  173.  H.  2.  p.  30i.  H.  1, 
p.  5l5.  — i8i3.  II.  1 , p.  352.  — WOLF  , die 
Gefahren  der  bis  her  befolgten  Maasregeln  zur 
V erbreitung  der  Kuhpocken,  Hamb.,  1822. 

4.  Nessun  esempio  di  vajuolo  si  offrì  a 
Wood,  in  3,  266  vaccinati  (Willan,  1.  c.)  ; 
a Bremkiì,  su  14.  52i  {Uurn’s  Jrchiv  fur  med. 
Urfalirung , 1811,  St.  i):  all’  instituto  di  vac- 
cinazione di  Londra,  su  8,  957  (Relazione 
del  mese  di  maggio,  i820);  fra  innumera- 

bile  quantità  d’ orfanelli  militari  inglesi, 
secondo  Mac  Gkegor  (Ludeus,  p.  29,  30)  : 
tra  i49,  7i3  del  circolo  di  Retzat  in  Baviera 
(Rkauss,  1.  c.).  In  Boemia,  sebbene  il  vajuo- 
lo del  1821  avesse  esercitato  le  sue  stiagi 
ni  195  borghi,  ul  attaccalo  1830  persone , 


non  trovasi  però  un  solo  esempio  d’  indi- 
viduo vaccinato  còlto  dal  vajuolo.  ( Schil - 
derung  der  JFilterungs-und  Kranhheit  sconsti- 
tation  in  Bohmen  im  Jahr,  i821.  Prag.,  18 14). 
Un  solo  esempio  di  vajuolo  si  off*  ì su  1000 
vaccinati  , al  dir  di  G-  Pearson  (Willan, 
1.  c,)  , su  5000,  secondo  la  testimonianza 
del  collegio  reale  di  chirurgia  di  Londra 
(Willan.  I.  c ) ; su  46,  662,  secondo  preten- 
de Ashuberner  (1.  c.)  j su  447,  605,  secondo 
il  rapporto  di  Copenagen  ( Bericht  der  Fac- 
cinat  ions  commission  in  Copenagen  , i82i.). 
Lue  casi  di  vajuoli  tiovaronsi  su  30,  000 
vaccinati,  per  asserzione  della  Società  me- 
dica di  Bordeaux  (1.  c.),  e quattio  su 52,253 
vaccinati  secondo  il  rapporto  dell’lnstituto 
di  vaccinazione  di  Londra  ( Loud . med.  re- 
pository, Jld  , 1619.). 

5.  Gap.  VII.  Questo  sarebbe  il  luogo  di 
par  lar  delvajuolo  troncato,  ma  i n terroni  per 
non  volli  il  filo  della  storia  della  vaccina. 
Altronde  il  vajuolo  mitigato  o sia  troncato 
è argomento  troppo  essenziale  per  poter 
esser  trattato  alla  sfuggirà,  inolile  dev’  es- 
ser preceduto  da  un  cenno  su  la  varicella. 
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Seconda  XI  La  condizione  stabilita i a di  uomo  atto  a provare  1'  azione 
questione  (]e]Ja  vaccina ??  dà  motivo  ad  un’altra  questione.,  se  cioè,  esistano, 
degli  uomini  non  atti  a prendere  la  vaccina  ? Non  solo  1’  espe- 
rienza altrui5,  ma  anche  la  nostra  propria  c’insegna,  esistere  delle 
persone,  benché  in  picciolissimo  numero,  le  quali  resistono  almeno 
a più  tentativi  fatti  per  vaccinarli3.  E’ non  si  comprende  come  la 
vaccina  possa  fornire  alle  persone  così  costituite  una  garanzia  con- 
tro il  vajuolo4,  giacché  non  è provato  che  dal  resistere  alla  vac- 
cina ne  derivi  necessariamente  che  si  resista  anche  al  vajuolo  5. 

Terza  XII.  Qui  si  presenta  un  altro  questione:  Lie  persone  vaccinate 
questione p0ssono  esse  resistere  anche  all’ inoculazione  del  vajuolo  ? La  rispo-^ 
sta  richiede  una  distinzione  : giacché  se  si  tratta  di  vajuolo  legit- 
timo , la  vaccinazione  difende  sicuramente  tanto  contro  1’  inocula- 
zione che  contro  1 infezione  spontanea  del  vajuolo  , eccettuati  po- 
chissimi casi ma  non  può  dirsi  così,  se  trattasi  di  pustole  e di  altri 
fenomeni  anomali , costituenti  una  specie  di  vajuolo  spurio.  Infatti  se 
si  pratica  T innesto  del  vajuolo  su  persone  vaccinate  ( o in  quelle 
che  hanno  già  superato  il  vajuolo,  sia  naturale  sia  inoculato)  al  primo 
od  al  secondo  giorno  suol  apparire  sul  luogo  dell’  inoculazione  un 
rossore  che  cresce  fino  al  settimo  ed  al  decimo,  e che  talvolta  si 
allarga  a più  pollici  di  estensione  od  è accompagnato  da  un  mole- 
stissimo prurito  e talora  da  dolore  pungente.  Vi  sono  di  quelli  che 
provano  in  pari  tempo  del  dolore  nelle  regioni  ascellari  e della  tu- 
mefazione nelle  ghiandole  ivi  esistenti , nè  raro  è che  insorga  la  feb- 
bre con  lingua  sporca  , pesantezza  alle  membra  e tristezza'.  Qual- 
che volta  tra  il  terzo,  e il  sesto  giorno  si  presenta  un  tubercolo 
del  volume  di  un  pisello  , il  quale  suppura  dalla  sommità , si  copre 
di  squama  che  cade  senza  lasciar  cicatrice.  Altre  volte  sorte  una 
pustola  8,  minore  di  quella  del  vajuolo  ordinario  ^ e di  più  breve 

4.  N.  lo.  b.  c.):«  Einhje  Falle  sincl  indessen  In  England 

2.  Ziegler,  in:  Rust’s  Magazin  fiir  die  ausgemittelt  worden,  wo  selbst  von  denjenigen 

gesammte  Heìlkunde.  B . 19.  lie  ft  i,  p.  185.  brittischen  Jerzten,  die  sicli  als  die  eifrigsten 
— Luders,  1.  c.,  p.  i6i-  — G.  Gregory  in  : Befórderer  der  Kuhpockenimpfung  bewiesen 
Froriep’s  Notizen  aus  dem  Gebiete  de r Na-  haben,  fiir  solehe  anerkannt  wurden,  wo  nach 
tur  und  Heilk.  B.  19.  iY’°.  11  , p.  i69  einer  allem  Jnschein  nach  regelmàssig  verlau- 

3.  Il  figlio  del  segretario  Strami  Ito  di  fenen  Kuhpockenimpfung,  die  Menschenblat- 

Vilna  fu  sette  volte  vaccinato  dal  lodato  tern,  durch  kiinstliche  Jnsteckung  veranlasst, 
medico  Soltkiewicz  e sempre  inutilmente*  ausbrachen .» 

4.  Gautier  , in  : Salzburger  med.  chir.  T.  Willan,  1.  c.,  p.  5». 

Zeitung,  1801.  B.  4.  p.  3i8.  8.  Ivi  ivi,  p.  52.  — Woodville.  1.  c.  p. 

a.  Merita  d’essere  ricordato  che  lo  szodel-  48.  — Wood,  in  : The  Edimburgh  med.  and 
1’  or  oramentovato  figlio  Sfrumitto  ha  re-  surg.  Journal,  1818.  Trad,  in:  Hufeland’s 
sistito  al  vajuolo.  e quando  gli  fu  inocu-  J ourn  der  pr.  Ilellk.  i9iS.  St.  4.,  p.  407.  — 
lato  ed  in  parecchie  epidemie  in  mezzo  alle  Adam,  dOs.  quadam  de  variola  et  vaccina 
<1  uali  trovossi  *.  complectens.  Edimb.,  i8i4 , p.  54  — 58. 

ir  Appoggiato  alUauforità  di  Fries  am-  9.  Se  ne  ha  il  ritratto  nella  Tav.  1,  No.  8, 
licitole  eccuzioni;  poiché  quest’autoredice  10  a^a  citata  opera  di  Willan. 

* Un  mio  cugino  fu  cinque  volte  vaccinato  da  diversi  vaccinatori  , senza  che  gli 
i‘>itis.-e  mai  alcuna  pustola.  SI  giorno  dopo  delF  innesto  il  punto  ove  si  era  cacciata 
l i materia  eia  un  po’ rosso  1*  dopo  due  guirni  era  guarita  la  piccola  ferita,  mentre 
tutti  gli  altri  innestati  nello  stesso  moine»  io  e col  medesimo  pus  sorti  van  bellissime 
l(‘  PmUoìe.  jy,  del  Traduttore , 
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decorso1*,  perocché  fin  dal  settimo  giorno  arriva  al  suo  massimo 
sviluppo,  ed  è circondata  da  pelle  dura  e tesa  2.  Rarissimamente 
avviene  che  una  o due  pustole  mostrinsi  od  intorno  ai  sito  dell'ino- 
culazione , od  in  lontani  luoghi  3.  Qualora  si  prende  della  materia 
contenuta  nella  pustola  del  sito  inoculato  , e la  si  inoculi  ad  uomini 
che  non  provarono  per  anco  nè  vajuolo  nò  vaccina  , secondo  pa- 
recchi, si  produce  il  vajuolo  naturale  \ e secondo  altri  il  vajuolo 
che  descriveremo  più  avanti  c. 

XIII.  Domandasi  ora  , se  uno  che  già  ebbe  il  vajuolo  possa 
tuttavia  contrarre  la  vaccina  ? Stanno  per  l’affermativa  Jenner 4 5 6  7 8 *, 
WoODVILLE  8 , Dessert  9 , SoEMMERiNG  e LeHR  10 il.  , WaRDENBURG 
liiEDL  12  ed  altri,  avendo  il  primo  di  questi  autori  soprattutto  rife- 
riti otto  casi  di  persone  che , sebbene  avessero  già  superato  il 
vajuolo  , contrassero  ciò  non  ostante  la  vaccina  mungendo  le  vac- 
che *,  per  la  negativa  stanno  Ralliiorn  e Stromeyer  i3,  Golz  14,  Ges- 
sner  15.  Guidati  dalla  nostra  esperienza16,  noi  ci  mettiamo  dalla 
parte  di  questi  ultimi.  Però,  siccome  esistono  delle  persone  che  fanno 
due  volte  il  vajuolo  17 *,  non  può  quasi  dubitarsi  che  possano  esservi 
taluni  i quali  siano  capaci  di  contrarre  la  vaccina  dopo  aver  supe- 
rato il  vajuolo18.  Non  bisogna  però  dimenticare  che  coloro  i quali 
hanno  già  superato  il  vajuolo,  e che  vengono  in  seguito  sottoposti 
all’  innesto  dgila  vaccina , cadono  talvolta  ir*  un  esantema  affatto 
particolare 


4.  Ring,  in  : Med . and  phys.  Journal.  Voi 
15-  Ao.  76.  Juny  1805.  p.  572. 

2.  Wood,  1.  c. 

5.  Will  an.  i.  e. 

4.  Jenner  , in  W ill  an  , 1.  c.  p.  16i.  — 
Wr  >ght,  in:  London  medical  journal.  Voi. 
7-  — Wav,  med.  observ.  and  inquiries.  Voi . 
5,  p 40.  — Chretien  iiber  die  Jmpfung  der 
Blatlern.  A.  d.  Franz.  Berlin.  1805.  — U u3- 
son,  dictionn.  des  sciences  médicales , T.  56., 
p.  452. 

5.  Mitchell  Hacless  Rheinische  Jahrbii- 
cher.  B.  8 , St.  8.,  p 75. 

6.  Cap.  VII.,  § XXX. 

7.  Op,  c.  vers.  di  Ballhorn.  p.  45.  i5  n.  5i. 

8.  Op.  c.  vers.  Friese,  p.  U.  42. 

9-  A rchiv  fiir  die  Iiuhpockenimpfung.  St. 
1.  Giessen  , 1K)1. 

■lo.  1.  c.  Cfr.  Mecl,  ehirurg.  Zeitung , 1801. 
B.  5.,  p.  17. 

il.  In  FIcfeland's  , Journal  der  pr.  Heil- 
kunde.  B.  li,  St.  I.,  p.  98. 

1 . Gescfiichte  der  Vaccination  in  Bbhmen. 
Brag.  1804.,  p.  86.,  88.,  165. 

15  in:  Hufeland’s,  Journal  der  pr.  Hcil- 
kunde.  B 10.,  Si.  5 , p.  1 27. 

14.  Uesseut,  and  Fillers,  Archio.  St.  2. 


15.  Salzburger  med.  ehirurg.  Zeitung.,  *80^. 
B.  5 , p.  252. 

16.  Nell’  età  ad  un  di  presso  di  otto  anni, 
mio  padre  inoculò  il  vajuolo  a me  mede- 
simo fra  il  pollice  e l’indice  delleduemani. 
Provai  in  conseguenza  tutt’i  sintomi  d’in- 
vasione del  vajuolo,  grande  e lunga  sup- 
purazione nel  sito  dell’  inoculazioue  , ove 
rimasero  larghe  cicatrici  ; ma  non  fuvvi 
alcuna  eruzione  dell’esantema  ; ed  in  ap- 
presso, benché  abbia  assistito  centinaja  di 
persone  affette  di  vajuolo,  senza  restarne 
intaccato,  conoscendo  il  benefìzio  della 
vaccina  , volli  nondimeno  avervi  ricorso. 
Quindi  mi -sottoposi  alla  prima  vaccina- 
zione pubblica,  seguita  nell’  ospedale  di 
Vienna,  per  opera  di  De  Carro.  La  vaccina 
non  produsse  assolutamente  alcun  effetto. 
Provai  la  stessa  cosa  su  molli  miei  compa- 
gni, i quali,  per  esperimento,  si  fecero  vac- 
cinare molto  tempo  dopo  aver  avuto  il 
vajuolo. 

17.  Cap.  IV,  § XXL  VI, 

18.  Di  questo  stesso  parere  venne  pur  fi- 
nalmente il  Carro,  (Histoire  de  la  vaccina " 
tion  en  Turgide,  etc.,  p.  45,). 

19  N.  XV. 
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Quinta  XIV.  Domandasi  ancora  se  una  sola  e medesima  persona  ( per 
questione  non  parlare  delle  vacche  1 ) possa  esser  còlta  più  d'ima  volta  dalla 
vaccinai  Secondo  le  osservazioni  di  Pearson3,  Schutz 4 , Har- 
dege  5,  Lììders  6 , compiuto  una  volta  il  corso  della  vaccina,  Faltro 
innesto  non  ottiene  un  pieno  successo.  Tentano  di  provare  il  con- 
trario Jenner7,  Jawandt8,  Hufeland  9,  Julius10,  Pfaff11,  Thilow  12. 
Jesniver,  anzi  riferisce  un  esempio  di  una  donna , che  dalle  vacche 
contrasse  per  ben  tre  volte  la  vaccina,  che  tutte  le  volte  ebbe  un 
regolare  decorso  13.  A chi  prestar  fede  ? La  verità  sta  in  mezzo  $ 
perocché  una  seconda  vaccinazione  può  aver  effetto  nei  vaccinati , 
ina  soltanto  nello  stesso  modo  che  può  avvenire  una  seconda  infe- 
zione di  va j nolo  14.  Dalla  seconda  vaccinazione  poi  più  frequente- 


1.  Secondo  Wales  in  Pearson,  (I.  c.  , p, 
122.)  la  vaccina  coglie  più  volte  le  vacche; 
secondo  Viborg  (Hufeland's  Journal  der  pr. 
Heilkunde , 1824.  St.  10.,  p.  68.)  e Bremer, 
(ivi.,  1812.  B.  8.,  St.  14.,  p.  6.)  soltanto  una 
volta. 

2.  Su  questo  argomento  io  raccomando 
ad  ognuno  la  seguente  memoria:  Fon  den 
Folgen  der  Kuhpockenimpfung  bey  Faccinit- 
ten  oder  Geblatterten , von  Dr.  Carl  Gustav 
Iìkssk,  praktischen  Arzte  in  Gòssnitz  bey 
Altenburg . in  : Allgemeinen  medicinischen 
Annalen  des  Jahrcs.  1823.  He  ft  2,  Februav 
Neft  5,  Màrz.—  Né  ci  spiacerà  di  aver  letto: 
Beobachtungen  von  wiederholten  imp  funge  n 
der  Schulzblat.tern  und  Beleuchtuny  der  Un- 
tersuchungen  des  Herrn  Dr.  Wolfkrs  iiber 
denselben  Gegens  tarici . In:  Hlfeland’s  iour- 
nal  der  pr.  Heilkunde , 1824.  SuppUmentheft. 
Cfr.  lo  stesso  giornale,  1825.  August,  p.  1O1. 
E.*  W.  Daeracu,  in:  Chapman,  Philadelphia 
Journal,  1824,  February.  Expériences  tentées 
par  Mr.  Lecallois  sur  lui  méme  pour  s' ino  - 
caler  la  variole  aprcs  avoir  été  vaccinò.  Lues 
à L'  Academic  de  médecine  dans  les  sèances 
des  il  e 18.  oct.  1823.  In:  Bulletin  des  scien- 
ces médicales,  rèdigé  par  M.  deFermon,  1826. 
J navier,  p.  36. 

o.  Bradley’s,  pliys.  med.  J ourn.  iiberselzt 
von  Kurn.  i80l,  August,  p.  506. 

4.  In  Hufeland’s  J ournal  der  pr.  Heilkunde. 
■SCO,  St,  7.,  p.  106. 

6'.  Ivi,  B.  23.  Si.  2.,  p.  I16. 

6.  Op.  da  citarsi,  p.,  i5i. 

7.  Pearson,  op.  c.  vers.  Kuttlinger.,  p. 
L5.  Cfr.  Jeaner,  further  observations,  p.  42. 
ove  per  altro,  quanto  alla  suddetta  opinione 
comincia  a titubare. 

8 IIufelaind’s  Journal  der  vr.  Heilkunde. 
B 14.  St.  1.  p.  82. 

0.  Ivi  1822.  St,  1. 


10.  Froriep’s,  Notizen  aus  dem  Geòiethe  der 
-Vatur  und  Heilkunde.  B.  6.,  i824,  Ho.  21. 
p,  5i8. 

11.  Ivi.  H.  7.  NQ.  8,  p.  122. 

12.  1.  C. 

10.  Laonde  dice  Hesse  , fi.  c.,p.  290.  ) : 
* Sie  ( J erners,  Versuche)  scheinen  es  wahr- 
scheinlich  zu  machen , dass  das  immittelbar 
toni  Eiter  der  Kiihe  ubertragene  , iiberhaupt 
kràftiger  auf  den  menschlichen  Organismus 
wirkende  Kulipockengift  nodi  ofters  wahre 
Kukpocken  hervorzurufen  vermag  , als  das 
schwàcher  wirkende  von  Menschen  genom- 
mene.  - 

14.  Hesse,  ( 1,  c„  p.  291.  ) dice  benissimo: 
« Kami  es  auch  wunderbar  scheinen  , dass 
die  Kuhpocken  bisweilen  als  Ausnahme  wie - 
derholt  Oder  nach  den  Slattern  , we/che  Er- 
scheinung  der  letztgenannten  dem  IVesen  nach 
gleich  ist , vorkommtn  , da  wir  \a  wissen 
dass  diess  fast  bey  alien  Ausschlàgen,  welche 
in  der  Regel  den  Menschen  nur  einmahl  be- 
fallen, geschehen  kann  , 1 vie  es  nahmentlich 
aueh  von  den  zufàlligen  und  auch  von  den 
geimpften  Blattern  entsehieden  dargetlian  ist  ? 
Mari  versichert  uns  ja  von  den  erstern  , dass 
sie  selbst  mehr  als  zweymal  ein  Individuimi 
betroffen  . . . lch  bin  daher  , ungeachtet  ich 
selbst  nachmeinen  Fersuchennie  wahre  Kuh- 
pocken folgen  sali , theils  durch  die  dafiir 
sprechenden  Erfahrungen  der  genannten  For- 
scher,  theils  durch  die  Analogie,  welche  wir 
zwischen  den  Kuhpocken  und  anderen,  ein  In- 
dividuimi geivóhniich  nur  einmal  befallenden 
Ausschlàgen,  hauptsachlidi  den  ihnen  so  nahe 
stehenden  Menschenblattem  annehmen  mils  sen 
zu  dem  Bekenninisse  gelangt  , dass  als  Sel- 
tenheit  wahre  Kuhpocken  nach  bestandener 
regelmàssiger  Faccination  ouer  vorhergegan- 
genen  zufàlligen  oder  geimpften  Blattern  sich 
zeiycn  liànnen.  Oas  VerliàUniss  der  Heftig- 
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mente  ha  origine  un  esantema  che  venne  detto  vaccinella , o,  si  per- 
doni il  nome  ancor  più  barbaro,  vaccina  modificata i. 

XV.  Dalle  osservazioni  di  A.  I.  Schùtz2,  Michaelis3,  Whateley5, 
Olze^,  Vrolik6  risultò,  che  la  vaccina  inoculata  agli  uomini,  che  eb- 
bero il  vajuolo  o la  vaccina,  produce  talvolta  gli  effetti  particolari  ( sui 
generis  ) che  furono  meglio  definiti  da  Harder  7 e da  Hesse  8.  Vale 
a dire  che  il  luogo  dell'  innesto  verso  la  fine  del  primo  giorno  co- 
mincia ad  infiammarsi.  Allora  si  sviluppa  con  fastidioso  prurito  un  tu- 
bercolo con  cerchio  rosso  tutt’  all’intorno,  deH’estensione  di  un  mezzo 
pollice  a due  pollici,  però  senza  tumefazione,  il  quale  tubercolo  nello 
spazio  or  di  tre , or  di  otto  giorni  giunge  alla  grossezza  di  un  pi- 
sello. Un  tal  tubercolo  ha  la  sommità  ottusa.  Al  secondo  giorno  del- 
P inoculazione  mostrasi  alla  sommità  una  fenditura  , che  manda  linfa, 
la  quale  cangiasi  tosto  in  isquame  minute,  piane,  d’ un  color  giallo 
bruno,  o si  converte  più  tardi  in  una  crosta  solida,  convessa  e più 
oscura.  Seguono  poi  o la  desquamazione,  o il  distacco  della  crosta 
senza  rimanenza  di  cicatrice.  Altre  volte  fra  il  terzo  e il  quarto 
giorno,  il  tubercolo  si  converte  in  una  vescichetta , piena  di  siero 
limpido  , comunemente  più  piccola  dell’  ordinaria  pustola  della  vac- 
cina 9 , circondata,  in  vece  di  areola  (che  è rarissima10)^  da  un 
cerchio  rosso  macchiato,  che  si  allarga  a più  pollici  di  estensione. 
Dall’  ottavo  al  decimo  giorno  , la  vescichetta,  scomparso  il  cerchio 
rosso , comincia  a seccare.  La  crosta  che  si  forma  è per  lo  più 
minore  di  quella  della  vaccina  genuina,  acuminata,  di  colore  bruno- 
nero , che  cade  molto  presto , lasciando  ben  di  rado  cicatrice ii. 
Dal  quinto  al  nono  dì  la  maggior  parte  di  coloro  che  vengono  così 
inoculati  provano  violenti  dolori , durezza  e gonfiezza  delle  glan- 


Della 

vaccina 

modificata 


keit  dieses  Erfolgs  der  Impfung  gegen  die 
andern  anzugeben  , schemi  mir  fiir  ]etzt  ge- 
wagt,  weil  wir  noch  immer  zu  wt nig  Versu- 
che  besitzen  , und  weil  die  Beobachter  selten 
die  M erige  ihrer  Impfung en  genau  bestimmen  » 
ì.  Ora  almeno  , sia  che  la  vaccina  abbia 
degenerato  , come  alcuni  pretendono,  sia 
che,  come  altri  vogliono,  V innesto  si  fac- 
cia troppo  trascutatamente,  e non  si  os- 
servi come  dovrebbesi  quando  compie  o 
nè  regolarmente  il  suo  corso  . la  vaccina 
ne’garantisce  sempre  dal  vajuolo,  nè  ricusa 
d’appicciarsi  ad  uno  che  ebbe  di  già  l’in- 
nesto. Chè  anzi  il  D.  Strambio  (v.  il  Poli- 
tecnico, 1859,  semestre  primo,  e 1840)  a me- 
glio garantirsi  contro  gli  assalti  del  va- 
juolo, consiglia  di  rinnovare  l’innesto 
vaccino  entro  i primi  io  anni  del  primo 
innesto.  In  una  epidemia  di  vajuolo,  che 
regnò  parecchi  anni  sono  a Milano,  mol- 
tissime persone  si  fecero  rinnovare  P in- 
nesto c ai  più  sortivan  le  pustole  vaccine. 

Nota  del  Traduttore . 


2.  In  : HùEeland’s  , Journal  der  pr.  Heìl~ 
kunde.  B.  16..  St.  5,  p.  Si. 

5.  Ivi.  B.  18.  St.  5,  p.  52. 

4.  Willan  op.  c.  vers,  Muhry,  p.  50.  not. 

o.  In  : IIufelahd’s  t Journal  der  pr.  Heil- 
knnde,  1822.  St,  1.  p 88. 

6.  Gerson  und  Julius  , Magazin  der  aus- 
l'ànd.  Liter atur  der  gesammten  Heilkunde  , 

1824.  July,  August p,  85. 

Vermischte  Jbhandlungen  aus  dem  Ge • 
biethe  der  Heilkunde , von  einer  Gesellschaft 
praktischer  Aefzte.  Z weyte  Sommi. , Petersb ., 

1825,  p.  162. 

8 1.  c. , p.  159,  298. 

9.  Harder  (I.  c.  ) sostiene  esser  sempre 
minore. 

10  ’‘Zeigt  sich  auch  in  einzelnen  l alien  die 
Areola,  so  kommt  sie  doch  selten  zu  der  Aus - 
breitung  und  Form  der  die  adite  Kuhpocken 
begleitenden  oder  verschwindet  ser  bald  wie- 
der.»  (Hesse , 1.  c. , p.  i65.). 

il.  Harder , insegna  che  non  rimane  ci* 
eatrice. 


Contili, 
deir  argo- 
mento 
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dole  sott’  ascellari , brividi  sulla  sera  ( seguiti  da  calore  e talvolta 
da  sudore)  inquietudine,  dolore  di  testa,  anoressia,  sete  ed  un 
senso  di  malattia. 

XVI.  L’  esantema  che  siam  venuti  descrivendo  5 siccome  quello 
die  esponemmo  più  addietro  è del  genere  della  vaccina  spuria. 
Che  se  convenevole  si  ritiene  di  dargli  il  nome  di  vaccinetla  o di 
vaccina  modificata , ritenendolo  come  una  specie , noi  non  faremo 
alcuna  opposizione.  Comunque  siala  cosa,  la  vaccina  adultera,  della 
quale  si  tratta,  sparse  gran  luce  sulla  storia  della  vaccina*,  giacché 
da  quella  son  messi  più  evidentemente  in  luce  i caratteri  pei  quali 
dist immensi  fra  di  loro  la  vaccina  legittima  dalla  spuria.  Chi  d'ora 
innanzi  dirà  che  la  febbre  costituisce  il  carattere  della  vaccina  vera, 
e che  la  vaccina  spuria  non  è che  un’  affezione  locale  2 ? Bisogne- 
rebbe  piuttosto  dire  : La  vaccina  genuina  non  è una  malattia , ma 

10  è bensì  la  vaccina  spuria.  Dietro  gli  esperimenti  di  molti  3, 
sostiensi  che  la  linfa  tolta  dalla  vaccinetta  può  produrre  la  vaccina 
legittima  • del  che  giustamente  si  dubita  A 

XVII.  Domandasi  , cosa  succeda  quando  il  vajuolo  e la  vaccina 
incontrano  insieme  nello  stesso  individuo ? Allorché  si  innestano 

parti  eguali  di  materia  vajuolosa  e vaccina  miste  insieme,  in  alcuni  di 
coloro  che  furono  sottoposti  a un  tale  innesto  si  sviluppa  il  vajuolo  e 
neo-li  altri  la  vaccina  qn  nessuno  il  vajuolo  spurio5.  Quando  si  inocula 
ad  un  tempo  il  vajuolo  sopra  un  braccio  e la  vaccina  sull’  altro,  i due 
contagi  si  pregiudicano  vicendevolmente  6,  risultandone  delle  pustole 
vajuolose  dure  , splendenti , alquanto  infiammate  ali’  intorno  , che 
maturano  rare  volte , e terminano  colla  desquamazione  } o delie  pu- 
stole vaccine  più  piccole  dei  solito,  che  decorrono  più  lentamente, 
e non  hanno  quasi  areola  ( a‘  meno  che  non  si  sviluppi  innanzi 
tempo  7.  ) La  materia  tolta  da  questa  pustole  per  inoculare  produce 

11  vajuolo  se  è tolta  dalle  pustole  vajuolose  , e la  vaccina  se  dalle 
vaccine  8.  Se  per  avventura  trovavasi  già  latente  il  germe  del  vajuolo, 
quando  fu  fatta  la  vaccinazione  9,  lo  sviluppo  della  vaccina  suol  es» 


4.  N.  Xll. 

2.  Dice  bene  Hèsse,  (1.  c.  , p.  1 64.):  « Es 
<jeht  hieraus  hervor,  dass  diese  Pocken  (la  Vac- 
cine tta)  in  der  Mehrzahl  der  Fùlle , eine  con 
stitutionelle  IV ir  hung  aussern  und  dass  es 
sehr  xmgeliórig , ist,  sìe  sum  Unterschiecl  von 
der  dcliten  eine  bloss  locale  zu  nennen.  *» 

5.  WOODVILLE  } DE  CARRO  , RlEDL,  SACCO, 

Harder,  Hesse,  11.  cc. 

4.  Krause,  1.  c.,  p.  205.  not. 

5.  Woodville,  1.  c.,  p.  122. 

6.  B.  Fbrgusson,  ( A letter  Ut  Sir  Henry 
Ilalfort  etc.  London , i825,  ne  conchiuse  es- 
sere pia  sicuro  inoculare  ambedue  i con ta^;i 


( Bulletin  des  sciences  médicales  , 4826.  Mai 

p.  228. 

7.  Wilt.an,  1.  c.  — Bremer,  in:  Hufèland’s 
Journal  der  pr.  Heilknnde.  i8i5,  St.  5,  p,  92. 

8.  W" ILLAN,  1.  c.  — Joz  DE  ANTONIO  , in; 
Decadas  medieo-quirurgicas . Voi.  2.  p,  505, 

9.  Su  questo  argomento,  oltre  i citati  au- 
tori , scrissero  anche  Noldo  (Hufelard’s 
Journal  der  pr.  Heilkunde  4809.  St.  7,  p.  400.), 
Schutz,  (Ivi.  Si.  5,  p.  IO  ).  Rèmer,  (Ivi  l8'6, 
St.  4,  p.  47.).  Tessara,  Med.  chir.  Zeitung. 
1806.  B.  4,  p.  465.).  Thuon  (IIessert  und  Fjl- 
ger’8  Jrchiv.  2 et  5.  p.  84.),  Pilgram  (Mul- 
ler’s IIessert  und  Pilger’s  Jrchiv  tur  die. 
Ji'uhpocken irn pfun g . St.  1,  p.  28  ) 
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sere  tanto  più  imperfetto , quanto  più  pronta  e violenta  è la  sortita 
dei  vajuolo,  e viceversa.  Si  vide  poi  anche  il  vajuolo  mostrasi  al 
primo1,  secondo2,  quarto3,  undecimo4,  tredicesimo 5 e quat- 
tordicesimo 6 giorno  dopo  P innesto  della  vaccina.  Senza  effetto  ri- 
mane il  vajuolo  inoculato , se  non  dopo  l’ottavo  7 , almeno  dopo 
1’  undecimo  giorno  8. 

XVIII.  Non  sembra  dunque  difficile  rispondere  alla  questione  : Settima 
In  qual  giorno  dopo  V innesto  della  vaccina  cominci  V immunità  <Iuestl0nc 
contro  il  vajuolo?  Eppure  nulla  è più  lontano  dal  vero.  Giacché, 
siccome  1’  apparizione  della  vaccina  talvolta  tarda  moltissimo  a com- 
parire dopo  l’ innesto  9,  ne  viene  di  conseguenza  che  deve  tardare 
anche  1’  epoca  nella  quale  la  vaccinazione  difende  contro  il  vajuolo. 
Abbandonato  quindi  il  calcolo  del  tempo , tireremo  il  giudizio  piut- 
tosto dalla  condizione  delle  pustole.  Consta  benissimo  che  la  vac- 
cinazione riesce  già  tutelare  dai  momento  in  cui  comincia  a sec- 
care10 *: onde  procedere  però  con  tutta  sicurezza,  siamo  soliti  di  as- 
sicurare l’ immunità  soltanto  dopo  la  caduta  delV  escara.  Dietro 
1’  esempio  di  altri  dl,  noi  rifiutiamo  la  prova  di  Bryce  12. 

XIX.  Potrassì  asserire  che  V immunità  contro  il  vajuolo  duri  Ottava 
per  tutta  la  vita  ? Gli  esperimenti  di  Jenner,  il  quale  innestò  senza  Tuestion0 
effetto  il  vajuolo  su  uomini  i quali,  trattando  le  vacche.,  avevano  cin- 
quantatrè  anni  prima  contratta  la  vaccina , dimostrano  che  questa 
difende  dal  vajuolo  non  solamente  per  un  tempo  determinato. 

Queste  esperienze  vennero  ammesse  anche  da  Halle  e dai  suoi 
compagni,  quando  fecero  la  Relazione  intorno  alla  vaccina  all’ Insti— 
tuto  nazionale  francese  13.  In  questi  ultimi  tempi  però  P esperienza 
ci  insegnò  ripetersi  il  vajuolo  una  seconda  volta,  massime  in  quelli 
vaccinati  da  molto  tempo 14 , locchè  confermerebbe  P opinione,  che 


1.  Hessert,  I.  c.,  S t.  3.,  p.  57. 

2.  Albers  , in  : Hcfeland’s  , Journal  der 
pr.  ffeilkunde , 1815.  Sf.  8.  p.  55 

5.  Hbsse,  1.  c.  p.  ^09. 

4.  Lehr  , in  Goldshmidt,  1.  c.  p.,  104. 

5.  Oelze  , in  : Hlfeland's  Journal  der 
pr.  Ileiìkunde,  1822.  Si.  1.  p.  84. 

6.  Wendt,  opera  che  citeremo  piùavanti, 

7.  WOODVILLK,  1.  C.  WlLLAN,  J.  C. 

8.  Halle,  v.  Hcfeland’s,  Journal  der  pr. 
Heilkunde  1815.  Si.  4.  p.,  114. 

9.  N.  V. 

40.  «Il  fine  di  questo  periodo  (di  matura- 

zione) si  debbe  ritenere  per  quel  punto 

preciso  e distinto  , in  cui  il  vaccinato  co- 
mincia a non  essere  più  capace  di  essere 
colpito  del  vajuolo.  » (Sacco  , l,  c. , p.  67  ). 

41.  (Bryce’s  test):  Al  quinto  o sesto  giorno 
dopo  la  vaccinazione  d’un  braccio,  Giacomo 
Bryce  prende  la  materia  della  sviluppa- 

Vol.  1.  Parte  li. 


tavisi  pùstola  e la  inocula  sull’ altro  brac- 
cio. Se  la  pustola  prodotta  nel  secondo  sito 
arriva  al  suo  sommo  grado  come  la  prima, 
egli  considera  ciò  qual  prova  che  la  vac- 
cina ha  già  prodotto  il  suo  effetto  preser- 
vatore. 

12.  Bell  in  Monro  (1.  c.),  Thomson  in  M’Ix- 
tosh  (Diss.  de  vaccina,  Edimb,,  4822).  Lu- 
ders,  (I.  c.) , considera  qual  vaccinetta  la 
pustola  inoculata  nel  secondo  sito. 

45.  Il  giorno  17  agosto  del  1812, 

14.  « La  malattia  variò  molto  secondo  l’età 
degli  ammalati  e per  lo  più  notossi , che 
coloro,  che  erano  stati  vaccinati  da  mollo 
tempo  ne  furono  gravissimamente  colti  , 
mentre  coloro  che  lo  erano  stati  di  recente 
o ne  andarono  affatto  immuni,  ose  presi, 
lo  furono  in  mollo  minor  grado  degli  ai- 
tri  » (Adam.,  1.  c ). 
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la  facoltà  di  resistere  dopo  il  vajuolo  alla  vaccina  o dopo  la  vac- 
cina al  vajuolo2,  vada  diminuendo  in  ragione  del  tempo.  Però  le 
esperienze  sulle  quali  si  fonda  quest’  opinione  non  sono  per  nulla 
d’accordo  colle  altre  3.  Noi  spieghiamo  benissimo  la  ragione  per  cui 
gli  uomini  già  da  molto  tempo  vaccinati  sono  specialmente  presi  da 
vajuolo,  rammentando  il  modo  col  quale  pratica  vasi  la  vaccinazione  nei 
primi  tempi  dèlia  vaccina.  Oltreché  a quell’epoca  ignora vansi  an- 
cora altre  precauzioni  necessarie  in  questa  bisogna  • la  maggior 
parte  di  quelli  che  vaccinavano  miravano  più  al  numero  delle  per- 
sone da  loro  vaccinate  che  al  buon  metodo  di  vaccinare.  Scorsero 
quindi  velocemente  le  città  e le  provinole,  vaccinando  in  fretta 
tutti  quelli  che  incontravano  , e che  non  dovevano  più  mai  rive* 
dere.  Continueremo  un  tale  argomento  più  innanzi 
Nona  XX.  Dopo  ciò  che  abbiamo  detto  qui  sopra0,  nessuno  si  atten- 
questione  ùerà  facilmente  la  questione  : Se  la  vaccina  non  degenererà  pro- 
pagandosi in  perpetuo  nella  specie  umana G?  Per  verità  l’analogia 
tolta  dagli  altri  contagi  ( che  mostraosi  sgraziatamente  violenti  in 
oggi  come  lo  erano  anticamente)  non  favorisce  il  sospetto  che  la 
vaccina  possa  degenerare  ; e noi  non  iscorgiam  la  più  piccola  dif- 
ferenza fra  l’aspetto  ed  il  corso  della  vaccina  del  1799  e quello 
della  vaccina  del  1828. 

Decima  XXI.  Cade  quindi  anche  la  questione  : Se  a conservare  illibato 
questione  p vaccino  non  sarabbe  duopo  di  ristaurarlo  di  quando  in  quando 
nelle  vacche  ? Imperocché,  quantunque  la  vaccina  delle  vacche  sembri 
essere  più  efficace  7 ^ pure  essendo  la  diagnosi  degli  esantemi  , che 
sogliono  nascere  intorno  alle  mammelle  delle  vacche,  ancora  così  dif- 
ficile, che  è facilissimo  confonderne  uno  coll’altro8,  e potendo  la 


ì.  Harder  (1.  c.)  Inoculò  la  vaccina  a 
venti  uomini,  i quali  avevan  patito  il  va- 
inolo da  i4  a 32  anni  prima:  sette  con- 
trassero almeno  la  vaccinella.  Ma  di  sette 
fauciullini,  i quali  da  poco  avevano  avuto 
il  vajnolo  e da  esso  vaccinati,,  nessuno 
provò  fili  effetti  del  virus. 

2.  Fra  dodici  persone  vaccinate  da  14  a 
52  anni  prima  potè  Harder  produrre  cin- 
que volte  la  vaccinella.  Mentre  su  quindici 
di  recente  vaccinati  una  seconda  inocula- 
zione della  stessa  vaccina  non  produsse  as- 
solutamente alcun  effetto.  Tali  sperienze 
son  d’accordo  con  quelle  di  Hesse  (1.  c.  , 
p.  I(>3.). 

5.  Michaf.lis  narra  di  aver  rinnovala 
con  Imo n esito  la  vaccinazione  dopo  un 
triennio  circa  (Uufeland’s,  J ournal  c ler  pr. 
J/eilkunde.  lì.  18.,  SI.  5 , p.  52  ). 

4.  Capo  VII. 

5.  N.  XIX. 


6.  Kinglakk,  on  the  altered  specific  powers 
of  vaccina  and  variolous  matter  (Med.  phys. 

J ourn.,  pubi,  by  Fothergill  and  Want.  , 
Sept  481 4^.  — Gòlis,  v.  Med.  Jahrb.  des  K. 
K.  Oesterreichischen  S taales.  B.  6.  St.  1. , 
p.  4i.  — Lùders  , 1.  da  citarsi.,  p.  461. 

7.  N.  XIV.  (47l). 

8.  tin  utilissimo  lavoro  intraprese  Lu- 
ders  (Bemerkunyen  iiber  die  Pocken  der  Kuhe 
in  Holstein.  In  : Hufeland’s  , Journal  der 
pr.  Heilk  , i824.  October , p.  6i.)  studiando» 
più  da  vicino  la  vaccina  nelle  vacche,  lo» 
che  era  già  stato  fatto  da  Nissen,  (Nordi- 
sclies  Jrchiv,  iS  e Viborg  (I.  c.)  Nella  vac- 
cina legittima  delle  vacche  dice  : « fanyent 
die  milclujebenden  Kuhe  (demi  bey  andern  habe 
ich  sie  nicht  yefunden ) an,  eine  hiaue  und 
sparsame  Mildi  zu  yeben  , sie*  ver  Her  en  diet 
Fresslust , die  Axtyen  werden  triibe  , und  es  r 
bilden  sich  im  Z ellyewebe  der  YJtzen  fiihlbare, 
erbseivjrosse , hal  le  linoten , welche,  indem'sie 
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stessa  vaccina  delle  vacche  degenerare1,  emerge  spontaneamente 
quanto  sia  pericoloso  Paver  ricorso  alP  innesto  della  vaccina  tolta 
alle  vacche  Finalmente  bisognerà  anche  far  attenzione  di  non 


(tue  fi  sicht.bdr  sic  fi  iiber  der  Haut  erheben , 
Hack  2 bis  3 Tagen  einen  feinen  Knopf  be - 
kommen , nus  (lem  sich  meli  5 Tagen  welter 
ein  von  der  Grosse  eines  Stecknadelknopfs 
allmdhlich  vachsender,  barter,  brtiunlich  gel - 
ber  Knopf  erhebt,  wahrend  die  fjmgebung  an • 
fàngt,  heisser  linci  ruther  zu  i verden.  JSach  un- 
gefàhr  3 Tagen  weiter  hat  sich  aus  diesem  eine 
mehr  oder  weniger  gelbe,  auf  sckwarzen  Zitzen 
schwarzliche , runde,  oder  ovale  Pustei,  mit 
einem  braunen . nadelfórmigen  Eindruck  in  der 
Mitte gebildet,  diegegen  den  9 bis  io.  Tag  ihiren 
grdssten  Umfang  in  (lem  einer  bedeutenden 
Erbse  bis  zu  dem  einer  kleinen  Haselnuss  er- 
reicht,  jedoch  ohne  die  pergarnentartige  Marte 
ihrer  Oberhaut  zu  verlieren.  Die  ganze  7 itze 
mit  5 bis  io  Pusteln  besetzi , ist  jetzt  im  ho - 
hen  Grade  entziindet  , rotti  ( bey  hellfarbigen 
Kiilien  ) , geschwollen  , hart  und  schmerzhaft. 
Die  Kiihe  sind  sehr  unruhig  , lassen  sich  un- 
gerne mellcen,  verlieren  die  Fresslust  vbllig  , 
und  haben  starkes  Fieber,  Die  Pustei  enth'àlt 
eine  farbe-und  gerii  chiose  Fliissigkeit , dodi 
niclit  in  sehr  bedentender  Menge.  Gegen  den 
12.  Tag  ivircl  das  Ansehen  der  Pustei  braun- 
licli  dunkler,  dir.  umgebende  Entziindgng  ver- 
liert  sich  allmdhlich,  die  Pa\it  der  Zitzen  zer- 
springt  in  vide  trockne  Schrunden  und  all - 
mbhi\ch  bildet  sich  au$  der  Pustei  ein  barter 
trockner  , scluvarzbrauner  oder  schivar zer 
Schorf , der  am  20.  Tage  , und  auch  spdter  , 
abfbllt  und  eine  unregelmassige,  mit  schwarz- 
braunen  , eingerissenen  R'àndern  umgebene 
Vertiefung  mit  trocknem,  dunkelrothem  Grun- 
de  zuriicklàsst,  welche  erst  durch  das  Abschd- 
len  der  ganzen  Haut  der  Zitze  sich  in  Zeit 
mehrerer  fFochen  i erliert,  und  eine,  nur  (lurch 
etwas  hellere  Farbe  beiperkliche  und  bald 
verschwiiidepde  Spur  einer  Narbe  hinterldsst.» 

1.  ••  IFenn  nehmlich  durch  das  Kneipen  und 
Reibep  beim  A Tellen  die  cmfavgende  Kuhpo- 
ckenpustel  oder  der  ihr  vorangehende.  im  Zeli- 
gewebe  liegende  Knoten,  in  ihren  Entwicklung 
gestort  werclen  , so  entsteht  bisweilen  eine  tu- 
bercolose, wo  sich  schon  (ler  gelbe  Knopf  ge- 
bildet  halle  , warzenahnliche , schwarzbraune 
Ferhdrtung , die,  in  ihrer  weilern  Entwicklung 
gehemmt , mehr  ere  fFochen  und  wohl  Afonathe 
long  , oboe  die  umgebende  Haut  der  Z itze  in 
entsiindlirhe  Reaction  zu  versetzen , sitzen 
bleibt  , und  zuletzt  sich  entweder  mit  einem 


Abschdlen  der  sie  umgebenden  und  ilbersie- 
henden  Haut  allmàhlig  verliert , in  Entziin- 
dung  gesetzt , als  ein  frernder  Kbrper  , oft 
erst  spot,  mit  Hinteriassung  eines  Geschw  iirs, 
herauseitert,  » (Luders,  l.  c.,  p.  72.). 

2.  Così  la  pensa  Heim  ( Aleine jetzige  Jnsicht 
il  ber  den  Einfluss  der  Schutzbl  attera  auf  Men- 
schenpocken.  In;  Horn’s  Archiv  fiir  pieci.  Er 
fahrung.  1825.  J amar,  Febr.  p.  8 * 

* Per  quanto  sia  diffìcile  la  diagnosi  de- 
gli esantemi  che  sortono  sulle  mammelle 
delle  vacche  non  lo  è tanto  che  non  si 
possa  distinguere  la  vaccina  dagli  altri  , 
quando  vi  si  faccia  la  conveniente  atten- 
zione. Essendo  provato  che  non  è degene- 
rata la  vaccina  trasmessa  da  uomo  ad  uomo 
(v.  Strambio,  mera,  cit,),  non  par  possibile 
che  degeneri  quella  delle  vacche  d’  onde 
1’ abbiamo  tolta  noi  stessi.  Per  me  anzi  in- 
clinerei a credere  che,  trovandoci  noi  tal- 
volta in  gran  difficoltà  per  conservare 
sempre  vigenti  le  pustole  vaccine,  potrem- 
mo farne  1’  innesto  a bella  posta  sulle 
mammelle  delle  vacche  piuttosto  che  ino- 
cularle su  certi  trovatelli  appena  nati,  do- 
tati di  pessime  costituzioni,  scrofolosi,  tor- 
s’ anche  sifilitici,  ecc  ; ai  quali  forse  si  de- 
vono le  catti  ve  conseguenze  an  nover  ate  dal 
eh.  autore  al  n.  XXIV.  Forse  passando  per 
dueo  tre  vacche  il  vaccino  perderebbe  quel- 
le nocive  qualità  che  può  aver  contratto, 
elaborandosi  su  di  un  corpo  così  malat- 
ticcio  e guasto  da  scrofola,  da  sifilide  od 
altra  labe  generale;  acquistando  così  mag- 
gior vigoria  per  opporsi  all’impressione  del 
vajuolo  naturale;  e forse  con  tal  semplice, 
mezzo  si  potrebbe  arrivare  a por  freno  alla 
scrofola,  che  va  così  orrihilmente  dilatan- 
dosi ai  nostri  giorni,  e le  conseguenze 
della  quale  superano  pur  troppo  ogni  sforzo 
di  razionale  medicina.  Non  ciedo  che  il 
timore  manifestato  dal  eh.  autore  di  spar- 
gere troppo  la  vaccina  fra  gli  armen  ti  debba 
ritenerci  da  un  tale  tentativo,  prima  per- 
chè non  è malattia  pericolosa  , essendo  af- 
fezione affatto  locale  , poi  perchè  con  si 
bella  speranza  di  vantaggio  pel  genere  uma- 
no non  bisogna  astenersi  da  un  tentativo 
per  tema  di  far  male  ad  un  genere  di  be- 
stie! JSota  del  Traduttore , 
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propagare  eli  troppo  senza  necessità  nei  nostri  armenti  questa  ma- 
lattia dei  bovini  4. 

XXII.  Se  la  vaccina  si  oppone  allo  sviluppo  del  corpo  l La 
vaccina  non  solo  non  fa  ostacolo  allo  sviluppo  del  corpo,  ma  sem- 
bra piuttosto  facilitarlo i.  2. 

XXIII.  Se  la  vaccina  renda  ora  pili  frequenti  certe  malattie 
eli  erano  una  volta  rare  ? Sì  certamente , ma  solo  perchè  conserva 
in  vita  tanti  fanciulli  predisposti  a varie  malattie , i quali  sarebbero 

morti  di  vajuolo  3 . 

XXI Y.  Se  la  vaccina  produca  delle  malattie  consecutive ? Seb- 
bene la  vaccina , se  non  è per  avventura  congiunta  al  vajuolo,  non 
sia  accompagnata  da  alcuna  eruzione  generale , pure  noi  vedemmo 
talvolta,  oltre  la  pustola  sorta  nel  luogo  deiP  innesto  , nascere  alcune 
altre  pustole  in  parti  occupate  prima  da  qualche  malattia , per  e. 
dalla  crosta  lattea,  dalf  intertigine,  ecc.  : oppure,  scorsa  alP  incirca 
la  terza  settimana  dopo  V innesto , presentarsi  su  tutta  la  cute  un 
esantema  che  noi  collochiamo  nel  genere  della  psidracia  . Yedern— 
mo  pure  dei  fanciulli , sanissimi  prima  della  vaccinazione  ^ foise 
perchè  la  vaccina  era  guasta  da  semi  di  altie  malattie  che  fuiono 
tormentati,  dopo  finito  il  corso  di  questo.,  da  diaiiea  , da^sciofole^  e 
va  dicendo  i,  ma  vedemmo  pure  dei  fanciulli  valetudmarj  , guarire 
perfettamente  dopo  aver  compiuto  il  corso  della  vaccina , locchè  fu 
pur  osservato  da  altri  6, 


i.  Riferii  un  giorno  ad  E.  Jennet,  che 
qualcuno  di  Vienna  rimproverava  alia  sua 
scoperta  dUn trod urre  malattie  fra  le  vacche 
dell’Austria.  » Non  senza  ragione  certamen- 
te» risposerai  qu eY grand’uomo,  poi  soggiun- 
se ‘ « Perciò  convien  severamente  proi- 
bire ai  contadini,  durante  il  corso  del  vac- 
cino, l’ingresso  nelle  stalle.»  inoltre  molto 
sospetto  che  la  vaccina  nuovamente  sco- 
perta fra  le  vacche  ( Originaere  Kuhpocken 
in  dein  Eiffelgebirge  in  Rhein  Preussen  beoba- 
chtet  von  Dr.  Schmitz,  v.  Rheinische  iahrbu- 
cher  filr  Med.  vnd  Chirurgie,  B.%  Sf.  2, 
4820,  p.  49  ),  non  sia  malattia  primitiva, 
ma  per  lo  più  , come  dissi  , costituir  un 
male  proveniente  dall’umana  specie.  Ed 
a tal  proposito  non  ispiacerà  leggere  A. 

N<  m\a  . ì'ersuche.  iiber  die  Einimpfung  der 

kuhpvcken  bei  verscb  iedencn  Ilausthieren  (f  iìo- 


riep’s  Notizen  axis  dem  Gebicte  der  Natur- 
und  Iteilkunde,  N.  343*  September , 1826, 

2.  In  500  fanciulli,  436  che  furono  vacci- 
nati offersero  un  aspetto  più  florido,  e rare 
volte  più  scrofoloso  degli  altri  ( Gutachten 
der  med.  Facultdt  in  Wien,  1-  c.) 

5 Gittermann  (Hufeland’s,  j ournal  der 
pr.  Iieilkunde,  4824,  p.  83,).  — Casper,  (1.  c.) 

— LÙders,  I.  C.,  p.  140.). 

4.  V.  il  trattato  della  psidracia. 

3.  Salpimi,  auserles.  Abbandl.  fiir  pr.  Aerzte 
B , 23.,  p.  314,  - Steveson  , in  : Duncan  , 
Annal.  of  med.  Lust.  2.,  Voi.  4.  — Salzbur- 
ger. med.  chir.  Zeitung.  1845.  No-  20.,  p.  5Si. 

— J.  Javis,  in.  American  med.  recorder . 
No.  8.  e:  Froriep’z,  Notizen  aus  dem  Gebiethe 
der  Natur  und  Iieilkunde.  B.,  3.  No.  8. 
Shit.ee,  in  Hufeland’s,  J ournal  der  pr.  iteil- 
kunde, 1822.  Mai.  p.”0.— Thomassek  a Turas- 
si mì.,  1.  0. 
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l XXV. 

* 

Definizione.  Storia . 


I.  quella  specie  di  vajuolo  adulterino  che  incomincia  con 
moti  febbrili,  che  irrumpe  a ripetuti  sforzi,  e sempre  con  prurito, 
dopo  uno  o due  giorni  su  tutta  la  superficie  del  corpo , senza  ec- 
cettuarne il  cuojo  capelluto  , prendendo  talvolta  la  forma  di  pustole 
circondate  fin  da  principio  da  un  cerchio  rosso  . e piene  di  un 
siero  o limpido  o bianco,  oppure  di  aria , tal  altra  quella  di  tuber- 
coli solidi,  che  decorre  generalmente  senza  regolarità,  finisce  in 
isquame  o croste  nello  spazio  di  una  settimana  e svanisce  lasciando 
talvolta  delle  cicatrici , vien  chiamata  varicella 1  2. 

II.  La  dottrina  della  varicella , forse  conosciuta  dagli  antichi 3 * 
e verisimilmente  da  Rhazes  \ devesi  principalmente  aViDoViDio5, 


1.  Sono  parole  di  Sydenham  (Sez.  3.  cap. 
.4,  p.  461.). 

2.  Sinonimia  Variola  Petrèa-(da  Enrico  Pe- 

treo,  medico  celebre  una  volta,  come  può 
vedersi  nell’opera:  Joan.  Franc.  Low  par- 
tus medicus,  seu  tractatus  novissimus  de 
variolis  et  morbilis.  Norinbergae  <699,  Cap. 
11!,  p.  23,  al  quale  si  riferisce  il  dottissimo 
Montesanto,  (op.  che  citeremo  p.  6 ).  lo  però 
sospetto  che  il  nome  di  variolae  petrea  sia 
derivato  alla  varicella  piuttosto  dalla  pa- 
rola tedesca  Steinpocken.  Variolae  spuriea  , 
Varicella,  variolae  alituosae  (BrendeeJ, 
variolae  lymphaticae  ( Salvages,  Sagar)  , 
variolae  simplices  crystatlinae  (Mai.bride), 
Pemphigus  variolodes  (G.  P.  Frank).  Ted. 

ì Vind -,  Maser - , una  eh  te • , falsche- , fi  legende 
blattern  ; Stein-,  Spitz-,  Schaaf -,  Schweins-, 
H Miner pocken.  Frati.  La  petite  vérolc  volante ; 

vérolelte.  Ingl.  The  chicken-pox,  the  swine- 
pox, hives.  1 tal . Ravaglione  , Morbiglionc  , 


Vajuolo  selvatico.  Schioppetti.  Polon.  ìfie- 
trzna  ospa.  Sved.  Wattenkoppar , Swinkoppar , 
S kollekopper. 

3.  WeRIìHOF,  op.  c. 

4.  Al  Capo  V.  De  praeserv.  variol,,  ove 
dice:  Bisogna  cavar  sangue  a coloro  che  o 
non  furono  ancora  colti  dal  vajuolo,  o 
che  lo  ebbero  languido  e debole.  <—»  Que- 
sto languido,  questo  debole  vajuolo  di  Rhazes, 
avuto  il  quale  si  poteva  temere  una  nuova 
comparsa  di  un  più  grave  vaiuolo,  non  sa- 
rebbe forse  stalo  il  ravaglione  de’  nostri 
giorni?  « (Montesanto,  1.  da  citarsi,  p.  3). 

5.  >»  Noi  dobbiamo,  per  mio  avviso,  la 
precisa  notizia  di  questo  malore  al  celebre 
nostro  italiano  Vmo  Vidio,  che,  nato  in 
Firenze,  fu  poi  archiatro  di  Francesco  I,  re 
di  Francia,  e fu  da  lui  nel  i342  nominato 
Lettore  e Professore  primario  di  Medicina 
nel  Collegio  Reale  di  Francia,  ove  recò 
seco  tanta  fama,  e spiegò  tanto  sapere  che 


Definiz, 


Storia 


( 


Sintomi 
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a Swieten  *,  a Heberden2,  a R.  A.  Vogel3,  a Muhrbeck  \ a Wil- 
lan  5 , a Odier  6 , a Heim  7 , a Gius.  Montesatnto  8 , a G.  D.  Forc- 
TANEiLLES  9 , a M.  F.  Berard  e Delàvit  40,  a L.  Fr.  Weise44,  a 
F.  Holst  42.  Essa  è di  grande  importanza  oggigiorno  a cagione 
delle  questioni  sul  vajuolo  nei  vaccinati , benché  si  tratti  di  malat- 
tia leggiera,  e per  lo  più  trascurata  nei  compendj  di  patologia43. 


§ XXVI. 

Sintomi-  Cause. 

I.  I fanciulli,  prima  che  si  sviluppi  la  malattia,  diventano  tristi 
ed  irrequieti } alcuni  però  ne  son  cólti  d’ improvviso.  La  malattia 


di  lui  disse  il  francese  Duval,  nella  sua 
Storia  di  quel  collegio  allora  celebratissi- 
mo : Vidus  venit,  Vidus  vidìt,  Vidus  vicit. 
Vidio  dunque  nel  libro  XIII.  della  seconda 
parte  delle  sue  opere  al  cap.  VI.,  in  cui 
tratta  de  variolis  et  morbillis,  scrisse: 
« Sunt  qui  praeter  duas  species  , quas 
rommemoravimus  ( vainolo  e morbillo  cioè ) 
crystallos  arljiciant,  sic  nempe  appellant 
quasdam  veluti  vesiculas  plenas  aquae  in- 
starcrystalli  splenrlentes,  qui  bus  cutis  variis 
locis  distinguitur  : has  nunc  vulgo  norai- 
nant  ravaglione.  In  quas  non  ita  incurrunt 
omnes  homines  sicqt  in  variolas  et  mor- 
billos,  neqtie  sub  ipsis  ita  graviter  atfli- 
guntur  quamobrem  non  videntur  tanquam 
tertia  species  morbillis  et  variolis  hae  pu- 
stulae  adjiciendae.  « (IVIontesanto,  1.  c , p. 
5 — 6.). 

1.  Il  seguente  passo  di  un’opera, del  resto 
non  disprezzabile  , mostra  in  qual  maniera 
i principi  della  medicina  vengan  trattati 
dagli  scrittori  del  nostro  tempo:  » Schon 
van  Swieten  soli  in  seinen  Commentar  im 
altere  Autoren  citiren,  welche  die  Entstehung 
der  Varicella  aus  geschwdchtem  oder  verdumi- 
tem  Jìlatterngifte  annehmen  Wer  das  Burli 
z ur  Hand  hcit.wird  sind  Vichi  von  dem  Gran- 
de oder  Ungrunde  dieser  JJehavptung  unter- 
richten  kbnnen  » (Lììders,  op.  da  citarsi  , 
p.  m.). 

2.  Abhandl.  der  T.ondn ■ Aerzte.  lì.  t. 

3.  Eraelectiones  de  cognoscendis  corpo- 
ris fiumani  affeetibus,  Goett.,  m2.  T.  I. 
p.  94. 

i 


4.  Diss,  de  variolis  spuriis  , Gott.,  1794. 

5 Op.  c.  (cap.  aostr.  praecedj. 

6.  Op.  c.  , p.  102. 

7.  Horn’s  Archiv  fiir  med.  Erfahrung. 

8.  Considerazioni  medico-pratiche  sul 
vajuolo  spurio  o ravaglione.  Padpva  , 
1816.  fol. 

9.  Description  de  la  varicelle  qui  a regnò 
épidémiquement  et  conjointement.  avec  la  ca- 
riote dans  la  ville  de  Millau  en  !8i7.  Rhodes . 
18:8. 

10.  Essai  sur  les  anomalies  de  la  vario  le  et 
de  la  varicelle.  Montpellier  i818. 

11.  Diss.  de  varicella.  Berol.,  1822. 

12.  Beschreihung  der  ff'asserpockenseuche 
im  Norwegischen  Amie  Smaalehn  im  Jahre, 
i8i9,  dal  Magazin  {or  Naturvidenskaberne. 
Voi.  4.  p.  179-  — Julius  in  : Magazin  der 
au slami.  Literatur  der  gesammten  Heilk.  hdi, 
August,  1826,  p.  1 53. 

13.  » Aber  die  Vernachltissìgvng  auch  des 
kleinsten  Uebels...  ist  fiir  das  Ganze  der  JVis- 
senschaft , so  i vie  fiir  den  einzelnen  Kunstler 
ein  Uebel stand  und  rdcht  sich  friiher  oder 
spater  oft  sehs  empfindtich.  (Stifc.totz  , in  : 
Horìv’s  , Archiv  fiir  med.  Erfahrung  , 1809  , , 
p.  ISgQ.  — «Quali  sono  le  relazioni  fra  il 
così  detto  vainolo  volanle  e spurio,  malat- 
tia così  comune  e coti  poco  descritta  e trat- 
tata dai  clinici  e il  vajuolo  dei  capponi  e 
degli  altri  animali  e le  pustule  vaccine 
così  dettevere  e spurie...? *•  (Testa,  Discorso» 
inauguralo  alla  cattedra  di  clinica  medica, 
Bologna  , 1804,  p.  %.)• 
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comincia  con  leggieri  brividi , seguiti  da  calore  rossore  agli  occhi* 
dolori  al  ventricolo  ed  ai  lombi , seguiti  talvolta  da  nausea  e per- 
fino dal  vomito  , non  che  da  sopore  2.  Qualche  volta  al  primo  giorno 
di  malattia  , per  lo  più  nel  secondo , di  rado  nel  terzo  apparisce  l’ e- 
santema , ora  al  dorso,  ora  alla  faccia,  ora  in  ambedue  i luoghi 
nello  stesso  tempo.  Poco  dopo  invade  in  diversa  maniera  tutta  la 
superficie  del  corpo,  non  risparmiando  sempre  neppure  il  cuojo  ca- 
pelluto ed  i genitali.  Heim  vide  la  varicella  perfino  entro  il  cavo 
della  bocca,  e Ring  ricorda  un  caso  di  varicella  confluente3.  Com- 
piuta P eruzione,  che  spesso  è accompagnala  da  prurito,  la  febbre 
cessa  istantaneamente , od  a poco  a poco  declina  per  non  com- 
parire più  mai . Nè  mancano  esempj  di  eruzione  avvenuta  senz’es- 
sere preceduta  da  febbre.  La  varicella  normale  presenta  una  pu- 
stola della  grandezza  di  un  pisello , già  fin  da  principio  circondata 
da  un  cerchio  rosso , ripiena  di  siero,  sia  limpido  , sia  bianchiccio, 
e fornita  di  una  depressione  nel  mezzo.  Siffatta  pustola  suole  cre- 
scere del  doppio,  arrivare  a maturità  e terminare  in  crosta  prestis- 
simo , così  che  tutta  la  malattia  termina  nello  spazio  di  una  sola 
settimana , sebbene  non  manchino  esempj  di  maggior  durata4.  In 
generale  questa  forma  di  esantema  decorre  irregolarmente,  e spesso 
in  un  solo  e medesimo  tempo  si  mostrano  alcune  pustole , mentre 
già  altre  suppurano  , si  ulcerano , ed  altre  si  coprono  di  croste  5 , 
che  vengono  finalmente  sostituite  da  fossette  bianche,  molli,  leg- 
giere, per  lo  più  regolari,  non  offerenti  nè  peli,  nè  punti6.  Oltre 
la  varicella  pustolosa  si  danno  ancora  due  altre  anomalie  di  tal  gene- 
re 5 cioè  la  varicella  solida  e la  varicella  enfis  ematica 1 , La  prima  si 


1,  « Per  lo  pii!  è preceduta  da  una  leg- 
gier febbricciattola  , e talvolta  solo  da  un 
po’ di  languore»»  (Swieten,  1.  C.). 

2.  Ragguaglio  dell’Istituto  clinico-mcdico 
pei  chirurghi  deli’  I.  R.  Università  di  Pa- 
via per  l’anno  scolastico  182S--26;  di  G. 
A.  del  Chiappa.  (Omodei,  Annali  universali 
di  medicina,  1826.  No.  120,  p.  407.). 

5.  A case  of  confluent  chicken-pox,  illustra- 
ted by  a coloured  ingraving.  ( Med . and  phy- 
sic journal,  18OS,  p,  i4i.). 

4.  Nel  1817  , in  un  piccolo  malato  sifili- 
tico nell'  istituto  clinico  di  Vilna, 

5.  «Di  rado  si  compie  la  eruzione  tutta 
ad  un  tempo;  questa  anzi  suole  continuare 
per  divèrsi  giorni  ;e  quindi  vi  si  osservano 
frammischiate  nello  stesso  tempo  altre  pu- 
stule in  eruzione,  altre  in  maturazione  ed 
altre  in  essiccazione.  »»  (Sacco,  l.c.,  p.  i58.). 

6.  « lo  osservai  una  triplice  specie  di 
tali  pustole  *»  ( Swieten  , l.  c.  ).  — Tre  spe- 
cie pure  ma  diverse  dalle  nostre,  stabilì 
Sacco  (1.  c.  , p,  io».):  «1.  Ravaglione  appia- 


nato; 2.  R.  èm  1 sferì  co  ; 5.  R.  appuntato  o 
conoideo.  » 

7.  A questa  specie  si  adatta  la  definizione, 
che  Vogel,  a torto,  diededella  varicella  in 
generale:  >*  Dopò  la  febbre  , dice  egli  , per 
Io  più  di  alcuni  giorni,  formansi  dei  tuber- 
coli d’  un  rosso  più  oscuro  , duri,  avvici- 
nantisi  alla  forma  ovale,  cinti  di  cerchio 
rosso  e un  po’  più  grandi  del  vero  vajuolo; 
i quali  dopo  due  o tre  di  si  esulcerano  al- 
quanto, e a poco  a poco  svaniscono  col  co- 
lore oscuro,  e finalmente  impallidiscono  e 
terminano, mentre  talvolta  nesortono altri, 
così  che  per  lo  più  la  malattia  finisce  in  otto 
giorni,e  qualche  volta  si  protrae  a varieset- 
lirnane  o senza  febbre  o con  febbricciattola 
lenta.»*  Non  fa  quindi  maraviglia  che  Bon- 
si ehi  (il  quale  pare  non  essersi  mai  in  al- 
tro imbattuto  che  nella  varicella  pustolo- 
sa) esclami  : ««  Spettano  poi  queste  veramen  te 
(le  varicelle  descritte  da  Vogel)  al  vajudlo 
spurio  ? *» 
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mostra  sotto  forma  di  papule  o di  tubercoli  ovali,  duri,  di  colore 
rosso-oscuro  4,  e termina  con  desquamazione  e qualche  crosta.  La 
seconda  presenta  una  vescica , che  invece  di  siero  contiene  dell’arca, 
rotta  la  qual  vescica,  la  cute  si  stacca,  restando  un"  escoriazione  che 
si  copre  di  crosta  squamosa. 

Cause  II.  La  cagione  della  varicella  è un  contagio 1  2,  forse  una  digres- 
sione del  vajuolo3,  che  spesso,  ma  certamente  non  sempre4,  ac- 
compagna quest’ultimo,  che  invade  con  grandissima  facilità  , e rispar- 
mia per  lo  più  gli  adulti  5.  Innestata  la  varicella  , talvolta  si  pro- 
paga 6,  e tal  altra  resta  senza  effetto  7. 

I XXVII. 

Diagnosi. 


idle  con-  I.  La  varicella  può  confondersi  con  le  bolle , col  vajuolo , mas- 
fusione  s’ime  troncato  e colla  psidracia . 


1.  Vidi  il  vajuolo  spurio  succedere  al  vero 
vajuolo  che  cessava,  il  quale  regnò  lunga- 
mente epidemico,  ed  occupava  giovani  ed 
adulti  in  gran  numero  , anzi  sembrava 
essere  contagioso,  mentre  ne  venivano  af- 
fetti quasi  tutti  quelli  che  frequentavano 
la  medesima  scuola. 

2.  Nieut  (Reil)  diss.  variolarum  spuria- 
rum  ex  verarum  pure  ortus.  Halae , 1792. 
— Mchrbeck  , l.c.  — Bond  (Verflieidìgung 
der  Einpfropfung  etc.  iibers.  v.  Pròpfer, 
JN timber g , 1787j  riferisce  che  un' inocula- 
zione fatta  con  marcia  di  vajuolo  corrotto 
produsse  la  varicella.  Fatti  consimili  rac- 
conta Heim  (Horn’s  , Archiv  fiir  med.  Er- 
fahrung,  1809,  St.  2,  p.  255.)— Freyer  (Reil, 
1.  c.)  inoculò  il  vajuolo  a tre  fanciulli  con 
marcia  presa  lo  stesso  dì  nella  stessa  pu- 
stola. In  un  fanciullo  questa  marcia  fu 
stemperata  in  acqua  , locchè  non  si  fece 
negli  altri.  Asseriscono  che  il  primo  ebbe 
vajuolo  naturale,  ed  il  morbiglione  un’al- 
tro. Elsner  (Ein  paar  Woorte  iiber  Inocula- 
tion, p.  47)  afferma  che  il  virus  del  vajuolo 
è talmente  mitigato  dall’  inoculazione,  che 
inoculando  la  seconda  volta  nerisulterebbe 
morbiglione.  — Hofeland  ( Bemerkungen 
iiber  die  naturlichen  und  inoculirten  Blattern . 

Berlin , 1798)  osservò  che  una  febbre  calar- 


rale,  la  quale  sopraggiunse  nello  stadio 
d’ eruzione  del  vajuolo  , arrestò  talmente 
la  forza  di  questo  esantema,  che  divenne 
simile  al  morbiglione  e dopo  alcune  set- 
timane un  vajuolo  naturale  gli  successe. 
Per  altro,  egli  stesso,  nel  suo  giornale  (1825, 
ottobre  , p.  i9  ) con  ragione  confessò:  « Die 
Variola  bleibt  Variola  , die  Varicella  bleibt 
Varicella.»  — Vogel,  (Handbuch  der  prakt. 
Jrzneykunde  , p.  ili.)  dice:  »Es  ist  gewiss  , 
dass  zuweilen  nudi  der  Inoculation  mit  àchter 
Pockenmaterie  eine  Jrt  unachter  Pocken  er- 
folgt,  die  vor  der  achten  ni^it  schiitzt.  » 

5.  Die  Varicella  kann  sehr  hauftg  und  epi- 
demiscli , erscheinen , oline  class  Variola  vor 
handen  ist.»  (IIdfeland,  1.  c.,  p.  20.). 

4.  Heim  , 1.  c.  , p.  205. 

5.  «Contro  così  fatta  malattia  della  pelle 
niun  potere  preservativo  spiegò  la  vaccina. 
(Montesanto  , 1.  c.,  p.  4 ). 

6.  Fontanelle  (l.  c.)  pretende  aver  ino- 
culato il  morbiglione  con  buon  esito,  an- 
cora in  vaccinati.  Le  sperienze  di  Dimsdale, 
d’UEBERDEN,  Willan,  Heim,  Thomson,  sem- 
brano altresì  provare  che  si  può  propagare 
il  morbiglione  per  mezzo  dell’  inoculazione. 

7.  L’inoculazione  del  vajuolo  selvatico 
fu  tentata  inutilmente  da  Bartle  , Bryce 
e Abercrombie. 
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IL  Bolle 


Varicella 


a.  Sono  sintomi  di  febbri  gravi. 

b.  L’ irruzione  avviene  senza  pro- 
dromi certi  ^ e in  giorni  inde- 
terminati. 


c.  L’  eruzione  è preceduta  da  un 
dolore  bruciante  alla  parte, 
cl.  Sebbene  sul  principio  non  sie- 
no  più  grandi  di  un  pisello , 
attingono  ben  presto  il  volume 
di  una  mandorla, 
e.  Spessissimo  si  limitano  alle 
gambe. 


a.  E per  solito  accompagnata  da 
leggerissima  febbre. 

b.  L’ eruzione  viene  per  Io  più 
annunziata  da  prodromi  suoi 
proprj , e succede  nel  secondo 
giorno. 

c.  Non  vi  ha  dolore  prima  del- 
P eruzione. 

d.  Rarissime  volte  vengono  grosse 
il  doppio  di  un  pisello. 


e.  Quasi  sempre  invadono  tutto 
il  corpo. 


III.  La  distinzione  del  vajuolo  dalla  varicella  non  è così  difficile 
come  volgarmente  si  crede , poiché  il  primo  non  somiglia  per  fi- 
gura e corso  alla  varicella  in  caso  di  malignità  , mentre  la  seconda 
è sempre  malattia  benigna  i. 


Vajuolo  benigno 


Varicella 


a.  Ir  eruzione  avviene  verso  il 
quarto  giorno. 

b.  Corre  i suoi  stadj  regolar- 
mente su  tutto  il  corpo. 

c.  Il  cerchio  rosso  intorno  alle 
pustole  non  compare  che  nello 
stadio  di  suppurazione. 

cl.  Ha  odore  specifico. 

e.  E accompagnato  da  febbre  sup- 
puratoria. 


a.  L’ eruzione  si  fa  al  secondo 
giorno. 

b.  Mentre  sortono  nuove  pustole, 
altre  sono  già  suppuranti , ed 
altre  fornite  di  croste. 

c.  Il  cerchio  rosso  compare  su- 
bito appena  avvenuta  P eru- 
zione. 

d.  Non  si  scorge  odore  speci- 
fico ~. 

e.  Non  vi  ha  febbre  suppuratola. 


1,  «Io  non  ho  mai  osservato  alcun  am-  varicella,  non  era  ancora  conosciuto  quando 
malato  messo  in  pericolo  da  questa  malat-  questi  scriveva. 

tia.»  (Swieten,  I.  c.)  Altrimenti,  per  verità,  2.  A buon  dritto  dice  Hueeland  , (1.  c.  , 
la  pensa  Montesanto  (1  c.,  p.  12)  ; ne  è pure  p.  22.)  mancare:  « der  eigentliche  Po^en- 
conosciuta  la  causa;  giacché  il  vajuolo  mi-  geruch  , und  zvoar  nicht  blos  der  eivrnden 
tigato,  che  questo  eh.  personaggio  ebbe  per  Pocken,  sondern  des  Athems  und  Urins  vor 

dem  Ausbruche.» 
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f.  Le  pustole  non  essiccano  prima 
del  nono  giorno. 

g.  Aperta  la  pustola,  ne  cola  il 
pus,  e ve  se  ne  raccoglie  del- 
P altro. 


h.  Le  incavature  sono  quasi  sem- 
pre del  color  della  cute  , ine- 
guali, spesso  segnate  di  punti 
neri. 


f.  Fin  dal  quinto  o settimo  giorno 
cominciano  le  pustole  ad  es- 
siccare. 

g.  Aperta  la  pustola,  dalla  quale 
sorte  poca  materia,  quasi  nem- 
meno somigliante  al  pus  4 , si 
avvizzisce  e non  si  riempie  ul- 
teriormente 2. 

li.  Le  depressioni  sono  candide , 
per  lo  più  regolari , senza  punti. 


I XXVIII. 

Prognosi . Cura . 

Prognosi  I.  IjA  varicella  non  è accompagnata  da  alcun  pericolo  \ e raris- 
sime volte,  anche  quando  è inoculata  3,  si  mostra  più  d’una  volta4. 
Cura  II.  La  varicella  vuol  essere  curala  come  il  vajuolo  semplice. 

CAPO  IX. 
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2 xxix. 

Definizione.  Storia  e letteratura . 


I.  vJuel  vajuolo  che  invade  e fiorisce  nella  maniera  ordinaria, 
ma  che,  quando  arriva  allo  stadio  eh  suppurazione  , viene  talmente 
arrestato  eia  una  preceduta  vaccinazione  qualunque,  che  quasi  sem- 


4.  Swieten  assicura  che  le  pustole  delle 
varicelle  differiscono  da  quelle  del  va- 
juolo (I,  c,),  perchè  non  si  empiono  mai  di 
vero  pus.»  E Sacco  (1.  c.)  : «<  Le  pustule, 
sieno  esse  appianate  od  emisferiche  , non 
contengono  mai  una  vera  marcia,  ma  sol- 
tanto mia  linfa  alquanto  torbida.  » 

2.  Alhjemeine  litteraturzeìtung  , 4819,  Fe- 
Iruar,  29,  p.  229.  («vi  si  legge  che  i me 


» 

dici  dell’Aia  e di  Rotterdam  si  servono  di 
questo  criterio. 

5.  Heberdek  , 1,  c.,  p.  533. 

4.  IIeim  riferisce  un  esempio  di  vari* 
cella  replicata  tre  volte  (1.  c.,  p.  22.).  Ed  io 
m’  accordo  con  IIcfelard  , ove  dice  (1.  c. , 
p.  So.).  « Die  Varicella  kann  mehrere  mahle 
in  dem  nehmlichen  Subject  entstehen  , gleich 
anelerà  leichten  acuten  Haut-aussclil'àgen,  die 
Variola  nicht,  Oder  nur  ausserst  selien .» 
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pre,  restituito  il  soggetto  subitamente  alla  prima  salute,  si  converte 
in  isquame  o croste  , dicesi  da  noi  troncato  L 

IL  Fin  dai  primi  tempi  della  scoperta  del  vaccino  presentaronsi  Stor,tl  e 
molti  esempi  di  vajuolo  in  uomini  già  vaccinati  prima  nella  Gran  Bret - Cla  ura 
lagna 2,  in  Olanda 3,  in  Francia  \ in  Isvezia  5,  in  Danimarca  6, 
in  Italia  7 e in  Allemagna  8.  Questo  accidente  veniva  attribuito  in 
parte  al  confondere  il  vajuolo  colla  varicella  , ed  in  parte  alla  vac- 
cina spuria.  Ma  siccome  questi  esempj  sino  dal  1817  moltiplicaronsi 
eli  giorno  in  giorno,  come  emerge  dalle  relazioni  contenute  nelle 
opere  di  H.  Dewar9.  G.  Henngn  Gysbert  Hodenpyl^L  G.  Wal- 
ker12, StIPRIAN  Lusc  G.  H.  ScHMIDT  U , MoLL15,  KaUSCH  , 


1.  Sinonimia.  Latina  Variolae  truncatae  ; 

Variola  mitigata  (così  chiamai  a tutta  pri- 
maquesta malattia:  siccome  però  innestan- 
do prima  il  vaccino,  il  vaiuolo  rendesi 
piuttosto  breve  che  mite  , contro  il  mio 
uso  creai  un  nuovo  vocabolo)  : Variolois 
vaccinica,  lngl.  The  modified  small  pox;  the 
mitigated  small-pox.  Ted.  Umgemderte , mo- 
diftcirte  Pocken ; Variolid.  Polac.  Ospa  La- 
godzana.  ^ 

2.  R.  Willan,  treatise  on  vaccine  inocula- 
tion. Lond . , 1807,  Vers.  germ,  della  quale 
mi  servo  di  Muury,  Goett,  1SO8.  Ke  riferisce 
2 esempj  degli  anni  1800  — 8,  e 24;  altri 
son  narrati  dai  dottori  Blair,  Goldron  , 
Risg,  Dunning,  Tawsett,  Bryge,  Rutter, 
eoe.  Dello  stesso.  Miscellaneous  works,  Lond., 
1821.  — Joh.  Adams,  thesis  de  variola  et 
vaccina,  Edinb.,  1814.  — Thomson,  on  vario- 
lid diseases , etc.,  append.,  p.  40,  in:  Edinb. 
med . plugs  journ.  y.  1814. 

5.  Ferhandelingen  van  het  Rotterdamsch  Ge- 
nootschap  ter  Bevoordering  van  de  Koepoki- 
nenting,  Gehouclen  den  9.  Dec.  1807.  Rotter- 
dam. 1808. 

4.  Geschichte  des  blsherigcn  Erfolgs  der 
Kùhpockenimp fung  und  Priifung  der  gegen 
dicselbe  gemachten  Einwv.rfe  , vorgelesen  im 
August  1812  , im  kaiser  lichen  Insti  tut  von 
Frankreich,abgefasst  von  Berthollkt,  Percy 
und  Halle  ( Salzburger  med.  chir.  Zeitung 
iglò.  B.  4.  p.  263.). 

3.  I dottori  Schjultz  e Gistrén,  in: 
S venska  L'dkare  Sdllskapets  Bandlingar.  II, 
% p.  67. 

6.  I ver  sens  Fyenske  Tidende , 1809.  jV.°  4. 

7.  Bibliothèque  Brilannique.  T.  45,  p,  228. 

— C.  Pucci  ardi  riforma  dell’  innesto  del 
Vajuolo  naturale  sopra  la  proposta  vaccina. 
Pisa,  1811.  Replica  al  ragionamento  del  Sr. 
Dr.  C.  Pucci  ardi  , del  Dottore  Francesco 
Tantum,  Pisa,  1812. 

8.  Wendelstadt  Sammlung  med . und  ehi- 


mrg.  Aufsdtze  , mit  merkwiirdiqen  praktis- 
chen  Fallen,  fi  adamar,  i807.  — M0he£y,  in  .* 
Hufeland’s  Journal  der  jmakt.  Heilkunde . 
1809.  Marz , 1810.  Februar.  Cfr.  Horn’s  Ar- 
chiv.  fiir  med.  Erfahrung  1809,  VII , 2,  p.  180, 
Vili.  2,  p.  187,  1811,  2.  — Nolde,  in:  Hu- 
feland's  Journal  der  pr.  Ueilkunde  , 1810. 
April.  — Rave,  ivi,  1812.  August.,  p,  18.  — 
Wesener  , ivi  , i8»2.  — Albers  , ivi  , 1812. 
August. 

9.  Account  of  an  epidemical  small-pox  , 
which  occurred  in  Cupar  in  Fife  and  the  de- 
gree of  protecting  influence  of  vaccination, 
Cupar , i8i7. 

10.  An  account  of  the  eruptive  diseases, 
which  have  lately  appeared  in  the  military 
hospitals  of  Edimburgh , etc. , communicated 
in  a letter  to  Dr.  Duncan  junior  (Continua- 
tion in  the  Edimburgh  med.  and  surgical  Jour- 
nal. iV.P  56.  Oct  , 18487- 

11.  IVaarnemingen  omtrent.  de  thans  heer- 
schende  Epidemie  der  Kinderziekle  , Botter - 
dam,  I818.  E : Ver  folli  op  de  IVaarnemingen. 
ivi.  1818.  Vedi:  Hufeland’s  Journal  der  pr. 
Ueilkunde,  1818,  November. 

12.  Reply  to  James  Moore  on  his  mis  sta- 
tements respecting  the  vaccine  etablishment  in 
the  Metropolis  and  their  officers  or  servants 
both  living  and  dead.  Lond.,  18I8. 

15.  De  JVaarde  der  Koepok  Inenting  ge- 
handafden  op  nieuwe  aanbevolen  daar.  Delft, 
1818. 

14.  Die  Schulzblattern  schiitzen  gegen  die 
Blattern  nicht  absolut  und  immer , Braunsch- 
weig, 1818. 

15.  In  : Hippocrates , toogewyd  vati  den  ge • 
heelen  omvang  van  de  Geneeskunde,  etc.,  door 
Sander  en  Wachter,  i819.  Heft , 2,  p.  97. 

16.  Memorala  lien  der  Ueilkunde,  Zidlichaitj, 
1819.  B.  5,  et  : Ilur eland’s,  Journal  der  pr. 
Ueilkunde,  1819.  J uny,  p.  49.  — 1S20.  juny  , 
p.  4. 
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Elsasser  *,  Franc.  Ludwig  2,  G.  Gregory  3,  Berard  e Lavit  \ B; 
Saillon5,  Thomassen  de  Thuessink6,  G.  Gonolli  7 , M.  Byrde  8, 
Willeversch  9 , e nei  giornali  medici,  ed  in  somiglianti  opuscoli 
pubblicati  a Londra 10 , ad  Edimburgo  a Dublino  12?  a Copena- 
ghen l3,  a Stocolma  14,  a Parigi 15,  Bordeaux  10,  a Bonna  i7,  a 
^Berlino  i8,  a Weimar  19,  a Vienna  °20,  a Milano  21 , a Padova  22 , 


s.  Reschreibung  einer  Menschenpockenseu- 
che  die,  1814  — 1817  inWuriemberg  geherrschi 
hat.  Stuttgarcl , 4820. 

2.  Historia  insitionis  variotarum  vaccina- 
rum,  Lips.,  4821  — 4825. 

5.  y/n  adress  to  parents  on  the  present 
state  of  vaccination  in  this  countrxj  j with  an 
impartial  Estimate  of  the  protection  which  it 
is  calculated  to  afford  against  small- pox. Lon- 
don, 1822.  Report  of  the  physician  of  the 
small-pox  and  vaccination  hospital,  1825. 

4.  Essai  sur  les  anomalies  de  la  variale 
et  de  la  vaccine , avec  Vhistoire  anulytique  de 
V épidémie  éruptive,  qui  a regnè  à Montpel- 
lier, 1823. 

5.  Examen  comparati f de  la  petite  vérole 
et  de  la  vaccine , Paris,  1823. 

6.  Waarnemìngen  omtrent  de  ziekten,  w elite 
in  het  jaar  i800  tot  I8O1  in  het  nosocomium 
clinician  van  de  akademie  te  Groningen  zyn 
waargenomen,  inzonderheid  bevaltende  de  epi- 
demie der  Kinderpokken , welke  aldaar  geher- 
rscht  heeft.  Groningen.,  4824. 

7.  Observations  on  vaccination  , London , 
4824. 

8.  Specimen  medicum  de  Fpidemia  vario- 
losa, quae  annis  1822  ad  1824  in  urbe  Rhe- 
no  Trajectina  fuit  grassata  et  de  varioli- 
dibus  vaccini».  Traject.  ad  Rhenum,  4824. 

9.  Auch  ein  Wort  ilber  die  Erscheinung  dre 
Menschenblaljerut , Trier , 1827. 

10.  Foosbrock  in  : The  London  medical  re- 
pository, 1814.  Febr.  — 48i5,  Decemb.  — i8i8_, 
Dec ,,  1818.  August,  Sept.  Ring  , ivi,  1814. 
March.  — Walker,  ivi,  I814,  Nov.  — Gil- 
bert Blank,  ivi,  1820,  March.  — Sherman, 
ivi,  1822,  Dec.  — Gaitskell,  in:  The  Lon- 
don medical  and  plugs.  J ournal,  I818.  Dec.  — 
Bent,  ivi,  18 19,  htny.  — Macleod  e Harri- 
son, ivi,  1820,  Jim.  Jug.  — 1824  , Sept.  1826, 
Jan.  — E.  Morton,  ivi  1827.  Mai.  — G.  Bla- 
ne,  in  : The  med.  and  chir.  transact,  of  the 
med.  and  chir.  soc.  Voi.  X.  et  XU.  — Me- 
dico chirurgical  review,  1825,  April.  — Copy 
of  the  report  to  the  secretary  of  state  from 
the  national  vaccine  establishment , dated  9th. 
April,  18I8;  e:  Decker,  neueste  Verhandlun- 
gen  in  England  ilber  die  Schutzkraft  der  Kvh- 
pocken  » in  : Hufkland’s.  J ournal  der  pr. 
Ueilk,  18 1 9,  Feb,,  p.  69,  April  , p.  79. 


11.  Alison  , in  : The  Edimburg  med.  and 
phys.  journal  No.  55  — Crane,  ivi.  No.  62, 

— Yehdeil,  ivi.  No.  65.  — Hill,  ivi,  NO. 
67.  — Alford,  ivi.  No.  68. 

12.  Cases  of  eruptive  diseases  by  Dr.  Robin- 
son, in  : Transactions  of  the  associations  of 
fellows  and  licentiates  of  the  king ’ sand  queenJs 
college  of  physicians  in  Ireland.,  Voi.  5.  Dw- 
blin,  1820,  p.  405-in.  — Gius.  Clarke,  ivi. 
Voi.  4. 

13.  Danske  Staatszidende,  1824,  — Nye  Hy- 
gaa,  1825,  1826. 

14.  Jrs-  Berattelse  on  Svens ka  Ldkare-Salls - 
kapeis  Arbelen.  Lemnad  den  5.  October,  1825, 
af  C.  J.  Eckstrohm,  Stockholm , 4825,  8 , p. 
29,  seq.  — Fr.  Holst,  in  : Magazin  for  na- 
turvidenskaberne.  Voi  4,  p.  486.  (Epidemia 
osservata  a Cristianopoli  nel  1819,/. 

15.  Rapport  du  comité  central  de  vaccina- 
tion pratiquée  en  France  pendant  les  années 
48i8  et  4819.  Paris,  4822,  In:  Nouveau  jour- 
nal de  médecine,  etc.,  Avril,  i8i9,  — Rapport 
de  la  commission  de  vaccination  de  Marseille. 
In  : Revue  medicale  frangaise  et  étrangére, 
a,  1826. 

16.  j Rappors  fait  à la  socièté  de  médecine  à 
Bordeaux  au  noni  dé  une  commission  chary ée 
de  faire  des  recherches  sur  les  prétendues  pe~ 
tites  véroles,  survenues  chez  des  individus  , 
qui  avaient  eu  la  vraie  vaccine  , Bordeaux  , 
1822. 

17.  Ritgen,  in:  Rlieinisch-JVestph.  Jahrbii- 
cher . B.  2.,  Lt.  1,  p.  88.  — Harless,  ivi,  B. 
9.  St.  1,  p.  109.  — PlEPER,  ivi  B.  12.  St.  5, 
p.  57. 

18.  Oelze,  in;  Hufeland's  J ournal  der  pr. 
Heilkunde,  1822.  ianuar.  — Seiler,  ivi,  Aprii. 

— HcfelaND,  ivi.  1824.  Octob.  p.  4.  — Kuntz- 
mann,  ivi,  p.  50.  — Tocktual  ivi,  p.  56.  — 
J.  Urban,  ivi,  p.  50.  — Dornblììth,  ivi, 
Supplemenlhefl , p.  48.  — J.  Oe».g,  ivi,  1826, 
Novemb.  p.  68.  — E.  L-  H.  Lebenheim  ivi, 
Dicemb..  p.  89.  — Erdmann,  ivi,  1827,  Mdrz. 
p.  59—62.  — Rust’s,  Magazin  fiir  diegesam- 
mte  Heilkunde,  B.  '5  St.  1.—  Hornes,  Archiv 
fiir  med.  Erfahrung,  4823,  November,  Decem- 
ber., 1S24,  Mai,  J ung,  i826,  November,  Decemb. 

— Diss.  quaedam  de  variolis  nostri  tcmpo- 
ris.  Auct,  C.  F.  Bahn.  Berol  , i826. 

19.  Fuori ep’s  Notizen  aus  dem  Gebiethe 
der  Natur  und  Heilkunde.  1825,  November. 
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a Genova1,  a Vilna  2,  e in  America  3,  si  studiò  più  addentro  la 
cosa.  Si  veniva,  cioè,  a comprendere  che  le  persone  vaccinate  pote- 
vano bensì  venir  còlte  dal  vajuolo,  ma  da  un  vajuolo  di  indole 
particolare.  Di  questo  vajuolo  mitigato  o troncato , finalmente  trat- 
tarono con  molta  dottrina  Ales.  Monro  4 , Gio.  Thomson  5 , G io. 
Cross  6 , G.  M’  Gregor  7,  G.  Stocker  8 , G.  M.  Gittermann  9 , 
Wendt  d0  , A.  F.  Luders41,  G.  Jenning  Cribbì2,  C.  G.  Hufe- 
land  13  , Fr.  G.  Rublacr  14,  Grosjean  45 , F,  Pascalis16  e N.  C. 
Moehl  17. 


90.  Golis,  in:  Medicinische  Jahrbucher  des 
Oesterreichischen  Staats.  B.  6.  St.  1.  — Stel- 
zig,  in  : Beo  bach  tungen  aucl  Abhandlungen 
aus  dem  Gebiethe  der  ges.  prakt.  Heilkunde, 
von  Oestreichischen  Aerzten.  B.  5 , i825  , 
p.  221—508. 

21.  GobbettIj  in  : Annali  universali  di 
medicina  pratica,  compilati  da  A.  Omodei, 
1524,  gennajo,  p.  153.  — G.  B.  Fantonetti, 
ivi.  1827.  Febbraio  e Marz.,  p,  586. 

22.  Ghirlanda,  in:  Nuovi  commentari 
di  medicina  e di  chirurgia,  da  Brera,  Rug- 
gieri e Caldani,  Padova,  i819 

1.  Bibliothèque  unìver selle.  T.  XXV III  , 
P 259  e 3i5.  ("Epidemia  loci  Chesne,  auctore 
P.  Dcfreshe). 

2.  Joneph  Frask,  in  : Dziennik  Medycymj 
chirurgyi  i Farmacyi  przez  Toivarzy stivo 
Lekarskie  iv  JVilnie  wydaivany , Voi.  ì,  i8  5. 

5.  Hor.  Jameson,  account  of  the  small  pox, 
which  prevailed  at  Baltimore  during  Winter, 
1821—1822.  (American  medical  recorder.  Voi . 
S.  Apr.,  1822,  p.  224.);  — Th.  Mitchell  a 
candid  inquiry  into  the  present  state  of  vac- 
cine (ivi,  p.  257,  e in  : the  national  gazette 
and  literary  register.  January  , ig24.J  ; — J. 
Bell,  in:  New- York  pied,  and  phys.  journal 
1824.  J une.  -r-  C.  E.  Blatchley,  in  : New 
York  xnedical  repository,  182i,  lebr. 

4.  Observations  on  the  different  kinds  of 
small-pox  and  especially  of  that  which  some- 
times follows  vaccination,  Edimb 18  8. 

5.  Some  observations  on  the  varioloid  di- 
sease which  has  lately  prevailed  in  Edinburgh 
and  on  the  identity  of  chicken  pox.  ( Edin- 
burgh mecl.  and  phys.  journal,  No,  56,  Octob  , 
1818.  ).  E Further  observations,  ("ivi.  No  57, 
Noveml 18I8.  ) — An  account  of  the  vario- 
loid epidemic  , which  has  lately  prevailed  in 
Edimburg  and  other  parts  of  Scotland,  with 
observations  on  the  identity  of  chicken  pox 
with  modified  smallpox.  In  a letter  to  Sir 
J.  M’  Gregor.,  Lond .,  1820. 

6.  A history  of  the  variolous  epidemic  which 
occurred  in  Norwich  in  the  year,  i8;9  , and 
destroyed  550  individuals  : with  an  estimate 


of  the  protection  afforded  by  vaccination  and 
a review  of  past  and  present  opinions  upon 
chicken-pox  and  modified  small-pox  , Lond. , 
1820. 

7.  An  account  of  the  varioloid  epidemic , 
which  has  lately  prevailed  in  Edinburgh  and 
other  parts  of  Scotland,  ivith  observations  on 
the  identity  of  chicken  pox  ivith  modified 
small  pox , London,  1820, 

8.  Observations  on  the  varioloid  disease  or 
on  small  pox  , under  the  form  which  it  pre- 
sents in  persons  previously  vaccinated  , illu- 
strated by  cases  and  experiments , published 
with  a view  to  a tru?  estimate  of  the  value 
of  vaccination,  Dublin,  1821.  — Letter  to  Dr, 
Thomson  , containing  observations  on  the  oc- 
currence of  small-pox  after  small  pox  and 
vaccination.  In  : the  Eclinb.  medical  and  sur- 
gical Journal,  January,  1824,  p.  84. 

9.  In  : Hufeland’s  , Journal  der  pr.  Heil- 
kunde. April,  Mai , i821.—  Over  de  gewyzigde 
Kinderpocken,  Harlem,  1824. 

10.  Beytrage  zur  Geschichte  der  Menschen - 
pocken , Kuhpocken  und  modificirten  Mens - 
clienpocken,  Kopenhagen , i824. 

11.  Versuch  einer  kritischen  Geschichte  der 
bei  Vaccinimeli  beobachteten  Menschenblattern, 
nebst  Untersuchung  iiber  die  Natur , die  Ur- 
sachen  und  die  Verini tung  dieser  Krankheii  , 
Altona,  1824. 

i2. Smallpox  and  cow-pox’,  comprehending 
a concise  history  of  those  diseases , Cambridge , 
1825. 

is.  Die  Pockenepidemie  der  Jahre  182i  und 

1824,  nebst  ihren  Besultaten,  besonders  in  Be- 
sultafen,  besonders  in  Beziehung  auf  modifi - 
cirte  Pocken.  ( Journal  der  prakt,  Heilkunde  , 

1825,  October,  p.  l.  ). 

14.  Die  Kuhpocken  und  die  Menschenblat- 
tern Mittheilungen  aus  dem  Gebiethe  der 
Erfahrung,  Dresden  und  Leipzig,  1826. 

15.  Rapport  sur  une  épidémie  varioleuse 
observée  en  182 6 , dans  l*  arr ondissement  de 
Berimonl  , déparlement  des  Vogues.  ( Bevue 
medicale , '826,  p 544,). 

16.  Ueber  die  verschiedenen  Arlen  wngean- 
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l XXX. 

Sintomi 


Avverti-  I.  j_S|oi  ci  accingiamo  a descrivere  il  vajnolo  troncato  come  lo 
mento  vedemmo  cinque  volte , facendoci  nello  stesso  tempo  carico  delle 
altrui  osservazioni  e delle  necessarie  testimonianze. 

Corso  della  II.  Incomincia  la  malattia  con  senso  di  malsania,  brividi  e calore 
malattia  cjìe  s[  succedono  a vicenda,  polso  frequente.,  duro,  talvolta  quasi 
nemmeno  febbrile 1 , orina  torbida , cavallina  e dolor  di  capo. 
Alcuni  osservarono  raucedine,  tosse,  difficoltà  di  deglutire  e noi 
stessi  notammo  il  dolore  alla  laringe3.  Si  aggiungono  spesso,  nau- 
sea , vomiti,  ecl  un  rossore  risipelatoso,  ora  generale,  ora  soltanto  di 
una  porzione  della  cute  In  sul  finire  del  terzo  giorno  o sul  co- 
minciar del  quarto , questo  rossore  svanisce  , mentre  nello  stesso 
tempo  compare,  come  suol  accadere  nel  vajuolo  comune5,  l’eru- 
zione dell’esantema  sotto  forma  di  macchie  rosse,  circolari,  aventi 
nel  mezzo  un  nodetto  d on  colore  rosso  più  carico,  e alquanto  duro  , 
cessando  quindi  la  febbre  6.  Alcune  delle  macchie  appena  sortite 
scompajono  di  nuovo*,  ed  altre  si  convertono  in  vescichette  cinte 
da  un  cerchio  <T  un  bel  rosso  vivo  , e si  riempiono  di  un  liquido 
prima  diafano,  poi  latteo.  Alcune  delle . quali  vescichette,  divenute 
nere  nel  centro  , si  essiccano , si  rompono , e si  coprono  di  squame, 
mentre  le  altre  cominciano  a riempirsi  di  pus,  cosicché,  osservato 
l’ammalato  in  quinta  o sesta  giornata  di  malattia  , si  potrebbe  giu- 
rare trattarsi  del  vajuolo  ordinario  , e predire  che  sta  per  compa- 
rire la  febbre  suppuratoria  , come  avvenne  a noi  stessi  nei  primi 
ammalati  da  noi  osservati.  Secondo  le  osservazioni  eli  altri 7 , le  ve- 


derter  Pocken.  ( Ev  New -York  meri,  and  phy- 
sical journal.  Voi.  4,  222,  in  : Gerson,  und 
Julius  Magazin  der  ausl'ànd,  Liter  at.  der 
gesammt.  , Heilkunde  , 18» 7 , M’ùrz  , Jpril 

p.  512. 

i7.  He  variolidibus  et  varicellis; Copenh., 
48l7,  8. 

4.  Johnson,  1.  e. 

2.  Dr.  Liverpool  a pud  Monro,  1,  c.,  p.  200. 
— riORAT.  Jameson,  1.  c. 

5.  Dziennik  medycyni,  eoe. 

4.  Il  primo  che  abbia  parlato  d’  un  tal 
sintomo,  se  non  m’inganno,  è Willan 
( 1 c.  ) ; avendolo  io  veduto  tre  volte,  non 
«lirei  con  Luders  (1.  c.,  p.  i0f>.  ) : « Selten 
gcht  dem  Jusbruch,  mie  bey  bbsartiyen  Blat- 
tern  oft.  der  Fall  ist , ein  Erythem  des  Hal- 
ses, der  Rrust  und  des  Gesichts  voraus.  » 

3 Ludres  sostiene  che  1’ eruzione  avvie- 
ne in  modo  inverso  (Le.):*  Gewohnlich 


brechen  die  }Stippen  zuerst  an  den  Extremì- 
t'àten  hervor,  von  da  sie  sich  allmàhlich  iiber 
deii  JRumpf  und  das  Gesicht  verbreiten.  » 
Sostiene  pure  che  l’ eruzione  succede  a i 
muccbj  in  piu  riprese  : « Es  ist  dabey 
wohl  zu  bemerken,  dass  der  Jnsbruch  jedes- 
mal  in  successiven  Gruppen  geschehe , die 
sich  bis  zum  4,  5.  Tage  oft  einander  folgen  , 
so,  dass  in  einern  Subjekte  die  verscliiedenen  ì 
Stadien  der  Blatterpusiel  zu  gleicher  Zeit  zu  i 
sehen  waren.»  queste  osservazioni  non  s’ac-  jj 
cordano  per  nulla  colle  mie,  e verisimil- 
ruente  si  devono  all’  aver  confusa  questa  i 
malattia  colla  varicella. 

6.  Così  pure  Bell, (in  Monro,  l.  c.,  p.  i”0.), 
Vessje  , (in  Thomson,  1.  c.,  p.  28)  ed  altri. 

7.  Giustamente  avverte  Stocker,  ( \.  c.  ),  | 

che  il  vajuolo  troncato  presenta  le  stesse  i 
diversità  di  forme  ( changes  ) del  vajuolo  i 
medesimo. 


DEL  VAJUOLO  TRONCATO  325 

scichette  e le  pustole  del  vajuolo  troncato  sono  più  piccole1,  e 
meno  acuminate  e piane  2,  depresse  nel  centro  ^ poco  infiammate 
alla  base  4 e verrucose  b.  Comunque  sia  la  cosa , la  febbre  suppu- 
ratoria  anche  quando  le  pustole  sono  confluenti  6 , fatte  poche  ec- 
cezioni 7,  non  compare  8 , e in  luogo  di  quelle,  sottentra  già  la  con- 
valescenza, cangiandosi  a poco  a poco  le  pustole  inodore9,  in 
sottili  croste,  ora  molli,  ora  cornee.  Siffatte  croste  cadono  nella  se- 
conda o terza  settimana10,  lasciando  rare  volte  cicatrice,  ma  spesso 
per  alcun  tempo  un  innalzamento  verrucoso  della  pelle  H. 


§ XXXI. 
Cause, 


ì.  IN  oi  poniamo  la  disposizione  al  vajuolo  troncato  non  nell’età 
degli  ammalati12,  nè  nello  spazio  di  tempo  trascorso  tra  la  vaccina- 
zione e F evoluzione  della  malattia13,  ma  in  una  particolare  idio- 
sincrasia1-1, che  sfugge  alia  forza  della  vaccina,  e principalmente 
poi  nella  cattiva  maniera  di  vaccinare. 


1.  Schjulz,  1.  c.  — Monro,  1.  c. 

2.  Kuntzmann  , in:  IIufeland’s  , Journ. 
der  pr.  Heilk .,  1825,,  October,  p.  52. 

5.  Cross,  1.  c. 

4.  Liverpool,  1.  c. 

5.  « Die  Pocken  erheben  sich  langsam  und 
unvollkommen , behalten  eine  mehr  piatte 
Form  ( Jntheit  des  vaccinischen  Characters  ) 
und  fester  e trockne , mehr  warzenartige.  Con, - 
sistenz  ( verrucosae  ) , und  enthalten  weniger 
und  zàhes  Eiter , manche  sind  ganz  leer  (sili- 
quosae»  ).  ÌIufeland,  ì.  c.,  p.  29.  ). 

6.  Smith  , in  Monro,  p.  186.  — • Liverpool, 
ivi,  p.  200. 

7.  La  vidi  una  volta  abbastanza  forte  il 
20  dicembre,  i8i9,  nella  Clinica  di  Vilna, 

8.  Cosi,  Wìlla'U  Monro,  Dewar,  11.  cc. 

9.  Thomson  , giustamente  per  quanto  io 
credo;  a!  contrario  Fergdsson,  Johnston, ecc. 

40.  Luders  asserisce  che  le  croste  del 
vajuolo  troncato  sogliono  cadere  più  tardi 
di  quelle  del  vajuolo.  (1.  c„  p.  106.) 

11.  Luders,  l.  c.  ( » . . . und  l'àsst  auch  dann 
gewohnlich  noch  die  Haut  ivarzenfórmig  erha - 
ben  zuriick  , weldie  erst  alimàhlich  sich  bis 
zur  platten  Oberfl'àche  senkt,  bald  eine  Narbe, 
baici  keine  hinierlassend  » ). 

12.  Secondo  Thomson  e Dufresne,  (11.  cc.) 
i fanciulli  di  dieci  anni  soffrono  facilissi- 
mamente il  vajuolo  troncato;  in  quanto  a 
me  non  vidi  questa  malattia  che  fra  i gio- 
vinetti e gli  adulti. 


45. Hodenpyl  (l.c.)  pretende  che  il  vajutì* 
lo  troncato  si  presenti  più  di  rado  nei 
vaccinati  di  fresco.  Ma  con  ragione  dice 
Luders,  ( 1.  c. , p.  405):  « Man  hat  sie  in 
einer  Zeit  von  einigen  JVochen  bis  zu  20  J ah- 
ren  nach  der  Vaccination  beobachtet,  oline 
class  die  Lange  der  zwìschen  der  Vaccination 
und  dem  Ersheinen  der  JBlattern  Ueqcnden 
Zeii  auf  ihre  grossere  oder  geringere  Heftig- 
keit  Einfluss  hdtte  ; zu  welcher  Annahme 
wir  um  so  mehr  berechtìgt  sind  , als  dìe  von 
uns  genannten  Jutoren  , t velche  uber  diesen 
Gegenstand  etwas  àvssern,  sich  in  ihren  An- 
gaben  wichrsprechen  , und  ihre  clessfalligen 
Behauptungen  mehr  nach  ihren,  der  Vaccina- 
tion mehr  oder  weniger  giinstigen,  Vqrurthei- 
len  gebilclet  scheinen,  als  auf  giiltige  Griinde, 
auf  die  Vergleìchung  einer  grossen  Masse  von 
Thalsachen  sich  stiitzen.  » E Dufresne  , 1. 
c.)  , sostiene  : « que  les  inclividus  vaccìnés 
sont  susceptibles  de  Vimprègnation  variolique 
en  tout  temps  , qus  ils  soient  plus  ou  moins 
éloignés  de  la  date  de  leur  vaccination.  » 

44.  « Nicht  in  diesen  Kuhpocken  , sonclern 
in  einer  Idiosyncrasie  einzelner  menschli- 
chen  Organismen  liegt  es  , da  ss  die  Vaccine 
in  einzelnen  seltnen  Fallen  , nicht  ihr  voiles 
Schiitzungsvermògen  auf  die  gewohnliche  Art 
bewcihrt.  « ( Stieglitz  , in  : Horn’s,  Archiv 
fiir  meclt)  Erfahrung,  1809,  p.  215.  ). 


C.  predi- 
sponenti. 
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Cange  ec-  IL  Queste  cause  infatti,  danno  accesso  al  contagio  di  questa 
citanti  malattia  in  quanto  che  impediscono  che  venga  sradicata  come  con- 
viensi  la  disposizione  congenita  dei  corpo  umano  per  il  vajuolo4} 
dico  accesso , ma  non  mai  il  potere  di  percorrere  il  suo  corso. 
Ninno,  ad  esempio  di  Thomson2,  farà  derivare  il  vajuolo  troncato 
dalla  vaiicella , ove  conosca  le  differenze  essenziali  che  esistono  fra 
queste  due  malattie3}  nè  facilmente  si  accorderà  fiducia  a colui  che 
considera  il  vajuolo  troncato  quale  specie  di  vaccina  A Dichiarare 
che  il  vajuolo  troncato  è un  nuovo  e pernizioso  genere  di  vajuolo 
portato  da  dieci  anni  dall’  India  in  America,  e di  là  in  Europa  , 
e dire  che  riesce  nocivo  principalmente  alle  persone  vaccinate  5,  è 
emettere  un’opinione  affatto  priva  di  fondamento 6.  Potrebhesi  forse 
sospettare  piuttòsto , che  il  contagio  vajuoloso  diventi  in  certe  epi- 
demiche costituzioni  talmente  penetrante,  che  la  vaccina  non  può, 
come  al  solito,  resistergli  7,  a meno  che  non  constasse  che  la  com- 
parsa del  vajuolo  troncato  riconosca  per  vera  origine  la  trascuranza 
delle  precauzioni  nell’  inoculazione  e nella  diagnosi  della  vaccina. 
Si  osserva,  in  vero^  per  P ordinario  dopo  la  vaccinazione,  massime  in 
quei  paesi  nei  quali  la  bisogna  delP  innesto  , per  mancanza  di  buona 
polizia  medica  8,  si  lascia  in  balia  d i cerretani , di  donnicciuole  e 


4.  Die  Epoche  cìes  latenten  Giftes  voti  dem 
Augenblick  der  Ansleckung  bis  zu  den  ersten 
Spuren  der  Reaction  des  Organismus  ist , 
wie  bei  den  regelmdssigen  Blattern  , in  ìhrer 
Bauer  unbestimmt , von  5 bis  zìi  i4  Tagen. 
TVo  ausgebreitete  Epiclemieen  vmren,  da  Hess 
sicli  auch  in  den  wenigsten  Fallen  die  Art 
tend  Zeit  der  Ansleckung  nachweisen.  « ( Lu- 
bers,  l.  c.,  p,  104,  ). 

2.  1.  c. 

5.  § XXXII.  N.  I. 

4.  Guillon  , in  : revue  médicale , Février , 
1827. 

5.  Opinione  emessa  dal  capitano  Moreau 
de  Jonrés  , il  16  ottobre,  1826  avanti  la  R. 
Accademia  di  medicina  di  Parigi.  Rendem- 
mo a questo  distinto  personaggio  il  tributo 
di  elogi  che  merita  parlando  della  febbre 
gialla  , ma  ora  c:  sia  permesso  di  dirgli  : 
Fa  il  passo  secondo  la  gamba ! ( Ne  sutor 
altra  crepidam  ! )■ 

6.  Giacché  il  vajuolo  troncato  4 .e  si  in- 
contra da  oltre  10  anni  in  Europa  : 2.°  si 
trova  in  luoghi  che  non  hanno  commercio 
coll’America;  3.°  Si  svolge  qua  e là  in 
mezzo  al  vajuolo  comune;  e 4.°  non  pre- 
senta alcun  indizio  di  malignità  Cfr. 
Uufeland’s  Journal  der  pr.  Ueilkunde , 1827. 
J aunar.,  p.  12K 

7.  Di  fatto,  fuvvi  un  carattere  pernicioso 
osservabile  nelle  epidemie  di  vajuolo,  fa- 
vorevoli al  vajuolo  troncalo  , che  furon 
descritte  da  Thomson,  ( Epidemia  d’  Edim- 
burgo nel  i8i8,  di  203  che  ebbero  il  vajuolo 


ordinario,  30  morirono,),  e da  Jameson.  (L’e- 
pidemia che,  in  agosto,  fu  osservata  a Bal- 
timora, rassomigliò  molto  all’  epidemia  di 
vajuolo  maligno  del  i671,  descritta  da  Sy- 
denham. Edizione  di  Ginevra,  i7i6,  p.  145.). 

8.  Dagli  scritti  di  Bryce  ( Pract . observat 
p.  i6s.).  Farbes,  (1.  c.),  Cross,  (l.  c„  append., 
p.  27o.)  emerge  come  turpemente  vien  fatta 
la  polizia  medica  in  1 scozia;  ha  quindi  ra- 
gione Lììders  (l.  c.,  p,  158.)  di  dire  : » In 
den  h'àufigsten  Fallen,  welche  dìe  Autor en  von 
Varioloiden  Vaccìnirter  angefiilirt  haben , 
wird  der  Verlauf  der  Kuhpocken  nicht  ange- 
g ebeti,  nodi  werden  sonstige  Beweise  von  Hirer 
Eollstandigkeit  und  Aechtheit  beygebraclit , 
sondern  nur  erwàhnt,  die  Blatternkran- 
ken  seyen  vacci nirt  gewesen  ....  Falle 
aber  von  vollstdndig  und  regelmassig  verlau- 
fenen  Blattern  nach  erwiesen  vollstdndiger 
Vaccination  sind  in  den  erwdhnten  Schriften 
gar  niclit  enthalten  und  wir  beziveifeln  claher , 
dass  sie  iiberhaupt  je  beobachtet  sind.  Giebt 
es  aber  deren  — wie  demi  bekanntlich  jede 
Regel  Hire  Ausnahmen  hat,  — so  sind  sie 
sicher  hbchst  selten  und  ver  dank  en  ihr  Entste~ 
hen  jenen  unerklàr lisclien  Eigenthiiinlichkeite 
gewisser  Individuen,  welche  z.  B.  auch  swei- 
malige  vollstàndige  Blattern  in  demselben  In- 
dividuo moglieh  machten,  und  die  man  mit 
dem  Nahmen  der  Idiosyncrasien  bezeichnet.» 
Dello  stesso  parere  sono  C.  S.  Hufeland, 
Thomassen  a Thcessiivk  , ed  altri  medici 
fra  i primi  della  nostra  età,  vanno  celebrati 
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di  altre  persone  ignoranti.  Quanto  a noi,  non  siamo  per  nulla 
sorpresi  che  dopo  tali  'vaccinazioni  si  mostri  di  quando  in  quando 
il  vajuolo , ma  lo  siamo  piuttosto  perchè  si  mostri  solo  interrot- 
tamente  e spesso  meno  forte.  Finalmente  sospettiamo  che  le  espe- 
rienze intraprese  sulla  vaccina  , da  tanti  medici , talora  senza  co- 
scienza per  mera  curiosità  ( non  disprezzabile  del  resto  ) abbiano 
fatto  strada  al  vajuolo  troncato. 


§ XXXII. 


Diagnosi. 


I.  Siccome  per  essere  troncato  il  vajuolo  non  cessa  di  essere 
vajuolo  , ne  deriva  evidentemente  ch’esso  va  accuratamente  distinto 
dalla  varicella  ^ colla  quale  venne  a torto  confuso  ed  alla  quale  si 
avvicina  talvolta  più  o meno  ( ciò  che  può  accadere  dello  stesso 
vajuolo). 


Distinz. 

dalla 

varicella 


Varicella 


Vajolo  troncato 


a.  Mostrasi  in  ogni  tempo 


b.  Attacca  indifferentemente  le 
persone  che  ebbero  il  vajuolo, 
che  furono  vaccinate,  e quelle 
che  non  ebbero  questi  esante- 
mi 3. 

c.  Innestata,  o non  produce  alcun 
effetto , o fa  nascer  di  nuovo 
la  varicella. 


a.  Non  si  mostra  che  quando  do- 
mina, nello  stesso  tempo  il 
vajuolo,  e non  attacca  che  quei 
malati  che  soffrono  già  il  va- 
juolo 1 2. 

b.  Non  coglie  se  non  coloro  che 
furono  vaccinati  4. 


c.  Innestato,  eccita  il  vajuolo  le- 
gittimo 5 , locchè  fa  pure  col 
solo  contatto. 


1.  Così  Cazals  ( Rapport  du  comité  centrai 
de  vaccine,  etc.,  pendant  Vannée  i8i0.  Paris , 
i8ri,  p.  Si.)  amministrò  per  bocca,  ad  un 
fanciullo  di  circa  quattro  anni,  una  dram- 
ma di  polvere  di  croste  di  vaccina,  locchè 
fu  seguito  da  gravi  sintomi  e da  i80  pu- 
stole di  vaccina  su  tutto  il  corpo. 

2.  A,  Monro,  1.  c.  — Jameson,  1.  c. — Gì T- 
termann,  1.  c. 

5.  A.  Monro,  1.  c. 

4.  Dopo  una  inoculazione  di  vajuolo,  l’in- 


fezione di  vajuolo  naturale  produsse  il 
vajuolo  solito  e non  vajuolo  mitigato.  (For- 
bes, in  Lond,  med.  repository.  Sept..  1822.) 

5.  Wili-an,  Mowro,  11.  c,  — J.  Malloch 
in  Thomson,  1.  c.,  p.  277,  — Gittermann  , 
1.  c.  Un  memorabile  esempio  vien  riferito 
n eWEdhnb.  med.  andsurg.  iourn.,  N.  59:  un 
fanciullo  non  vaccinato  contrasse  vajuolo 
troncato  per  contagio  ; ma  la  marcia  delle 
sue  pustole,  inoculata  ad  altri  fanciulli  non 
vaccinati,  produsse  il  vajuolo  comune. 
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d.  Imimpe  ai  secondo  giorno. 

e.  Mentre  nuove  pustole  sortono 
ancora , altre  suppurano  e si 
diseccano. 


DEL  VAJUOLO  TRONCATO 


d.  Fa  l’ efflorescnza  nel  quarto 
giorno. 

e.  Decorre  regolarmente  a mo’dei 
vajuolo  finché  giunge  a sec- 
carsi. 


Carattere  II.  Vuoisi  che  si  dia  il  vajuolo  troncato  senza  vajuolo , non 
diverso  comparendo  che  un  semplice  rossore  sulla  pelle,  afa  gola,  con  feb- 
bre i.  Egli  è certo  un  bell’  arrischiarsi  a fare  una  simile  diagnosi  ! 

III.  Del  resto,  non  ne  conchiuderemo  che  il  vajuolo  troncato  non 
possa  essere  or  semplice  or  complicato  : V osservammo  oltremodo 
infiammatorio  2,  ed  altri  lo  videro  bilioso  e verminoso  3. 


§ XXXIII. 


Prognosi . 


Perico  lo 


I.  ìnon  mancano,  per  verità,  esempi  di  vajuolo  troncato  fatale  ^ 
ma,  sulla  fede  di  testimonianze  sicure  *,  tali  casi  son  poco  nume- 
rosi 4 5 , e debbono  essere  attribuiti  a complicazioni  con  altre  ma- 
lattie 6. 


II.  Conchiudiamo  quindi  che  la  vaccina  costituisce  un  rimedio 
tanto  sicuro  contro  il  vajuolo , che,  sebbene  non  riesca  assoluta- 
mente secondo  i nostri  desiderj\,  pure  salva  la  vita  alla  maggior 
parte  degli  uomini  7.  — Verso  la  metà  del  secolo  scorso  una  mitiga- 


4.  Cross,  1.  c. 

2.  Dziennik  medycyny  ì.  c. 

5.  Lììders.  1.  c.,  p.  i OS. 

4.  Se  Eckstuòm  ci  dicesse  (1.  c.)  che  nei 
1824  su  SSo  persone  morte  di  vajuolo,  54 
erano  state  vaccinate  a dovere,  non  saprei 
se  tal  asserzione,  anziché  lagrime,  provocar 
non  dovesse  le  risa.  Con  ragione  Julius 
non  gli  vuol  prestar  fede  (M agazin  der  au- 
sldndischen  Literalur  der  ges.  Ueilkunde , 
hrty,  Jugust,  1826,  p.  129.,). 

5.  Nello  spazio  di  cinque  anni  che  1’  e- 
pidemia  di  vajuolo  fece  stragi  in  lscozia  , 
Block  vide  due  persone  perire  di  vajuolo 
troncato  e altrettante  ne  vide  Thomson,  e 
ne  videro  una  sola  Henderson,  Same,  De- 
war.  ( Lììdf.rs,  1.  c.,  p.  i16  ).  Nell’epidemia 
vajuolosa  di  Parigi  del  1825  il  vajuolo  fece 
perire  un  solo  individuo  fra  quelli  che 
erano  stati  a dovere  vaccinati  (De  la  vac- 
cine et  de  ses  heureux  résultats  , démontrés 
par  des  visites  faites  au  domicile  des  indivi- 
dus  décédés  à Paris  par  suite  de  la  petite 
vérole,  en  1823,  ouvrage  publié  sous  les 


auspices  du  Gouvernement  par  MM.  lecliev. 
Brunnet,  Doussin-Dubreuil  et  Charmont  , 
Paris,  1826,  8).  Ecco  ciò  che  mostra  il  trion- 
fo della  vaccina  : Vaccine  establishment » 
Copies  of  the  annual  report  of  the  national 
vaccine  Board  to  the  secretary  of  state  for 
the  home  departement.  Ordered  by  the  house 
of  commons  to  be  printed . 2.  March  , 1826. 
fol.  — Royal  metropolitan  infirmary  for  sick 
children  vaccination.  Documents  exhibiting 
the  actual  state  of  vaccination  among  50117 
children  of  the  poor  in  the  metropolis  , pre- 
sented at  a general  meeting  of  the  directors 
and  governors  of  the  infirmary.  By  A.  B. 
Granville.  Jun.,  1826,  fol 

6.  Luders,  I.  c.,  p,  54.  (ove  parla  dell’e- 
sempio citato  da  Cross  di  un  ammalato 
morto  in  conseguenza  di  vajuolo  e petec- 
chie nello  stesso  tempo). 

7.  leder  fuhlende  Mensch  muss  seine  Kniee 
beugen  und  dem  Vater  der  Liebe  danken,  fiir 
dieses  Rettungsmittel  ihn  segnen  und  es  in 
sein  Hans  aufnehmen . » (Hufeland’s  Jour- 
ital  der  pr.  Ileilk 1824,  October , p.  47  ). 
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zione  del  vajuolo  che  si  fosse  opposta  alla  sua  suppurazione  , sa- 
rebbe stata  considerata  qual  gran  benefìzio  celeste  1 , ed  oggi  si 
accusa  la  vaccina  , perchè  la  sua  virtù  mirabile  in  mille  e mille 
casi,  trovasi  una  volta  limitala 2 da  passeggiere  circostanze.  Non  a 
torto,  per  verità,  rifiutò  1’  idioma  latino  ai  genere  umano  un  vocabolo 
per  esprimere  la  riconoscenza  ! 

III.  La  semeiotica  del  vajuolo  troncato  non  fu  ancora  sufficien- 
temente coltivata.  Consta  però  che  la  violenza  deli’  invasione  di 
questa  malattia  non  si  accorda  affatto  con  quella  dell’eruzione3,  e 
che  il  pericolo  non  cresce  per  niente  colia  copia  della  medesima  4. 


§ XXXIV. 


Profilassi.  Cura. 

I.  Per  impedire  che  il  vajuolo  colpisca  i vaccinati  sarebbe  me- 
glio perfezionare  il  modo  di.  praticare  la  vaccina  che  spargerla. 
D’  altra  parte,  perchè,  quelli  i quali  non  possono  godere  intieramente 
dei  vantaggi  della  vaccina  dovrebbero  venir  privati  della  maggior 
parte  de  suoi  benefizj  ? Nulla  certamente  impedisce  che  gli  uomini, 
nei  quali  la  vaccina  fu  praticata  in  circostanze  sfavorevoli , o lasciò 
in  una  maniera  qualunque  dei  dubbi  sul  suo  risultamento,  vengano 
vaccinati  un’  altra  volta.  Noi  crediamo  superfluo  il  ripetere  la  vac- 
cina negli  altri  casi 5,  e crediamo  che  si  incontrerebbero  molte  dif- 
ficoltà qualora  questa  seconda  vaccinazione  si  volesse  adottare  come 
metodo  generale.  Imperocché  presentemente  il  governo  ha  un  mezzo 
di  gran  lunga  più  breve  e sicuro  (coll’ajuto  sempre  della  vaccina  6, 
per  difendere  i cittadini  dal  pericolo  del  vajuolo } quello  cioè  di 
estendere  al  vajuolo  le  leggi  stabilite  contro  la  peste , le  quali , se 
i voti  nostri  potessero  essere  esauditi , dovrebbero  venir  applicate 
anche  al  tifo. 

II.  Noi  non  possiamo  indicare  pel  vajuolo  troncato  un  altro  me- 
todo di  cura  diverso  da  quello  da  noi  raccomandato  contro  il  vajuolo 
semplice,  secondo  le  varie  circostanze. 


1.  Cap.  V,  § XXI11.  N.  II. 

2.  Nell*  epidemia  vajuolosa  di  Norwich 
del  1819  , 10,000  vaccinati  rimasero  sani  e 
salvi.,  e fra  5,o00  non  vaccinati  530  mori- 
rono. 

3.  Osservai  uno  stadio  d’  invasione  di 
vajuolo  troncato  cosi  violento  , che  mi  a- 
spettava  il  vajuolo  confluente;  nulladime- 
no  non  si  mostrarono  che  pochissime  pu- 
stole. 

4.  A tutta  ragione  Thomasse»  de  Tiiles- 


8Ink  fi.  c.)  dice  che  la  vaccina  non  eser- 
cita alcuna  influenza  sulla  quantità  delle 
pustole,  e serve  solo  in  quanto  che  impe- 
disce il  loro  passaggio  alla  suppurazione. 

5.  É,  fra  gli  altri,  il  consiglio  di  SeìLer 

(1,  c.). 

6.  C.  G.  Kuehn  de  necessitate  legis,  qua 
omnes  terrae  cujusdam  incolae,  qui  vario 
lis  nondum  laborarunt,  vaccinationi  su- 
bjici  debent.  Frogr.  1,  11,  Lips.,  1826,  4. 
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CAPO  X. 


DELBA  ZONA  , O DELLO  ZOSTER 


§ XXXV. 


Definizione , Storia  e Letteratura. 


Definiz.  I.  Lo  zoster 1 è costituito  da  flittene  conglomerate  , presso  a 
poco  del  volume  di  un  pisello,  accompagnate  da  grandissimo  ardore  , 
massime  di  notte,  precedute  da  febbre,  talvolta  con  ansietà  e con 
sintomi  gastrici,  sulT  uno  o sulV  altro  lato  del  corpo  umano . 

Storia  e H.  (]elso  parla  veramente  cf  un  esantema i.  2 3 (come  riflette  benis- 
letteratura  sjmo  BAXEMAN  3 ) molto  simile  allo  zoster , ma  siccome  non  fa  pa- 
rola del  suo  carattere  essenziale 4 ( quello  cioè  di  aver  una  sede 
circonscritta  alla  metà  del  corpo , o sul  lato  di  una  parte  of- 
fesa qualunque),  resta  ancora  molto  dubbioso  il  passo,  ciò  che 
è pure  di  Scribonio  Largo  5.  Il  contrario  dicasi  del  nostro  comasco 
Plinio6,  il  quale,  se  si  eccettui  la  prognosi,  trattò  la  cosa  con 


i.  A Grec.  Zu<rryi§  Zwv.  Dal  circinus 

di  Plinio.  Zona  di  altri.  Zona  ignea  di 
Fr.  Hoffmann.  Cingulum,  Ignis  sacer  de- 
gli autori.  Hieropyr  di  Vogel.  Herpes  zoster. 
Erysipelas  zoster  di  Sauvages.  Erysipelas 
phliyctaenodes  di  Cullen.  Ted.  Der  Giirter ; 
Feur-Gurtel  ; Umlauf  ; Rother  Umlauf  j Fe- 
uriger  Umlauf’,  Giìrtel-Rose.  Fran.  Ceinture 
tlarlreuse  j iarrelière  ; Le  Zona’,  Le  Zoster. 
ltal.  Cintola  erpetica  j Zostere  ; Cintura  er- 
petica. Zona.  Spag.  Zoster  Fuoco  acro:  Cintura 
herpetica.  Portog.  Fogo  de  S am.  Marzal ; Fogo 
de  Santo  kntao.  lngl.  Shingles  Belg.  Rood  e 
omloop;  Gordelroos  Dan.  Natild.  Sved.  Nat- 
teld.  Island.  Risiili- 
2 Liber  de  medicina  V.  c.  28,  § 4. 

3.  Pr  aliti  sche  Darstellung  der  Hautkrank- 
htiten , naxh  J Villan's  System . A.  d.  Erigi., 
Halle , i8i5,  p.  539.  not- 

4.  Anche  il  fuoco  sacro  va  messo  fra  le 

ulcere  maligne.  Ve  ne  sono  due  specie. 

Una  è rossigna  e d’  un  misto  di  rossore  e 
di  pallido,  ed  esasperato  per  continue  pu- 


stole, delle  quali  nessuna  è più  voluminosa 
dell’altra;  la  maggior  parte  sono  piccolissi- 
me. In  queste  havvi  quasi  sempre  del  pus  e 
spesso  del  rossore  con  calore;  talvolta  an- 
che esulcerazione,  e quando,  rotte  le  pu- 
stole , continua  l’ulcera,  e ne  esce  un 
umore,  che  può  sembrare  partecipe  delle 
qualità  del  pus  e della  sanie.  Sorte  prin- 
cipalmente sul  petto,  0 ai  lati  , o sulle 
parti  eminenti  , massime  alle  piante;  l’al- 
tra specie  poi  sull’ estremità  della  cute, 
ma  senza  elevazione,  lividastra  ed  ineguale; 
guarisce  nel  mezzo  mentre  continua  ai  lati, 
e spesso  si  esulcera  di  nuovo  quello  che 
sembrava  già  guarito.  Ma  tutt’ all’  intorno 
la  cute  che  sta  per  venirne  affetta  è più  tu- 
mida e dura,  ed  ha  una  tinta  d’  un  rosso 
nerastro.  E da  questo  male  vengono  còlti 
quasi  solamente  i vecchi  o quelli  che  hanno 
una  cattiva  costituzione  fisica;  ma  spiegasi 
principalmente  alle  gambe.  » 

5.  De  componendo  medicamento.  Lib.  11. 

6.  Uist.  nat , llbr.  XXVI.,  Cap.  XI. 
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molta  acutezza  cìi  ingegno1.  Non  ardiremmo  dire  la  stessa  cosa  di 
Tulpio,  sebbene  si  soglia  ritenerlo  come  il  primo  che  abbia  scritto 
su  questa  malattia  2 : giacché  noi  sospettiamo  aver  egli  voluto  de- 
scrivere V orticaria  flitlenosa  3.  G.  M.  Adolphe  4 , Brechtfeld  5 , 
S.  Schultz  6 e G.  T.  Rauns  ",  descrissero  non  io  zoster  come  lo 
si  vede  comunemente  , ma  certe  risipole  discostantesi  diversamente 
dalla  consueta  via.  Nè  meglio  valgono  le  altre  osservazioni  di  simil 
genere  di  quel  secolo  , eccettuate,  in  certo  modo,  quelle  di  E.  Hagen- 
dorn  8,  Gulbrand  9,  e Splender  10.  Si  cominciò  ad  avere  una  più  esatta 
idea  dello  zoster , benché  lo  si  ritenesse  quale  specie  di  risipola  o di 
erpete,  al  tempo  di  Fb.  Hoffmann11,  di  Junker12,  di  Haen  13  , di 


1.  Molti  sono  i generi  di  fuoco  sacro,  fra 
i quali  quello  che  coglie  a mezzo  l’uomo,  che 
chiamasi  zoster  , e ammazza  quando  cinge 
tutto.  » (L  c.  ). 

2.  Borsìeri,  lnstit.  med.  pract.  T.  li,  cap. 5, 
§ 45. 

5.  « Un  uomo,  di  temperamento  sangui- 
gno e bilioso,  lagnossi  grandemente  di  gra- 
vissimo dolore  con  prurito  acre  ai  precor- 
di , e della  comparsa  di  spessi  circoli  di 
pustole  conglomerate,  prima  rossi  , poi 
biancastri,  ciascheduno  dei  quali  cambia- 
vasi  in  crosta  nera,  tolta  la  quale  con  adat- 
tato unto,  ogni  pustola  degenerava  in  una 
ulcera  umida  con  dolore  acre,  sudore  ef- 
fuso, e talvolta  con  si  rapido  trasporto  al - 
V interno  della  materia  virulenta,  che 
spesso  V ammalato  ne  sveniva  come  se  fosse 
còlto  da  qualche  contagiosa  pestilenza.  « 
( Da  Tulpio  , Fr.  Hoffmann  , opp.  omnia. 
T.  IV,  P.  I,  cap.  Xlll,  § 9,  obs,  6,  in  epi- 
crisi, p.  104,  ediz.  genov,  ). 

4.  Lo  Zoster  di  Plinio,  come  pure  la 
Zincilla  viene  dalla  maggior  parte  detta 
zona  ignea : V.  Act.  acad.  nat.  cur.,  Voi.  X, 
OSS.  9,  p.  35. 

5.  Th.  Bartholihes  , Aeta  Hafn.,  i67l  et 
1672,  oss.  98.  Brechtfeld  riferisce  d’aver 
osservato  uno  zoster  che  circondava  come 
una  fascia  tatto  il  ventre,  e che  nello  stesso 
tempo  aveva  assalita  una  gamba. 

6.  De  zona  sive  erysipelalis  spe- 

cie ejusque  curatione  ; cum  addendis  Ros. 
Lentilu  et  G.  Dethardisno.  In  Misceli,  acad. 
nat  cur.,  dec,  I a.  3,  1672,  p.  5;  dee.  111.  a. 
6.  et  6 , 1699  et  1698.  Append,,  p.  92.  A.  7. 
et  8,  1699  et  i700.  Append.,  p.  73.  Parla  di 
risipola  che  subito  dopo  l’ascesso  lasciò  un 
luogo  per  portarsi  in  diversi  altri 

7.  De  vehement!  febri  erysipelacea,  zonae 
baud  absimili.  In:  Act.  acad.  nat.  cur..  Voi. 
X-,  p.  9i.  Riferisce  di  uno  zoster  che  dai 


malleoli  salendo  per  le  gambe,  giunse  fino 
alla  regione  ipogastrica. 

8.  De  linea  rubicunda  cum  vesiculis 
in  hypochondrio  sinistro.  In  ; Mise.  acad. 
nat.  cur.,  dec.  1.,  a.  5,  1672,  p.  397. 

9.  Observationes  de  erysipelate.  In  ; Act. 
Soc.  R.  Hafn.,  Voi.  1,  p,  i42. 

10.  Cen  tu  ria  observation  um  medici  nalium. 
Edit,  a Rayger  cum  notis,  169  , obs.  92. 

11.  Un  celeberrimo  professore,  di  cinquan- 
ta e più  anni,  affi i to  spesso  da  porpora 
scorbutica,  dopo  un  grave  raffreddamento 
di  corpo,  veniva  còlto  da  un  improvviso 
abbattimento  di  forze,  da  inquietudine, 
da  mancanza  di  sonno  e d’  appetito,  da 
brividi,  da  calore,  ai  quali  aggiungevasi  un 
disturbo  di  mente.  Duravano  queste  cose 
per  quasi  tre  giorni,  passati  i quali,  nella 
notte  antecedente  senti  un  dolore  quasi  in- 
tollerabile nella  regione  precordiale  che 
scorreva  fino  al  dorso;  la  mattina  poi,  ispe- 
zionato il  luogo  dolente,  comparve  un  in- 
solito esantema,  cioè  un’  area  rubiconda, 
che  si  estendeva  dai  precordi  fino  al  dorso 
amo’  di  cinto,  tutto  tempestato  alla  rinfu- 
sa di  pustole  in  parte  bianche,  in  parte 
rosso-nerastre.  1 sintomi  allora  si  fecero  me- 
no forti,  eccetto  uno  squisito  dolore  ardente 
il  quale  era  tanto  forte  che  l’ammalato 
non  poteva  nè  dormire  né  decumbere  sulla 
parte  affetta,  I medici  che  lo  curavano  non 
conoscevano  di  che  si  trattasse,  e volevano 
che  fosse  un  particular  genere  di  porpora 
o qualche  esantema  scorbutico.  Io  invece 
conobbi  la  peggior  specie  di  risipola,  e pre- 
scrissi internamente  diaforetici  ed  esterna- 
mente infine  1’  olio  d’  uovi,  coll’  uso  delle 
quali  cose  finalmente  verso  il  quattordice- 
simo giorno  cessòil  dolore,  ruppersi  le  pu- 
stole, e la  cuticola  diventò  aspra,  fissa  o 
squammosa,  » 

12.  Diss.  de  zona  serpiginosa,  Ilalae  1745. 

is.  Theses  de  febr.  di  vis,  VI,  § 7,  p.  3. 
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Z.  Plater1.,  di  P.  G.  Schroder  2,  di  Lorry3,  di  Geoffroy  4 e 
Pellegrini  De’  Colli  5.  A.  G.  Fordyce  6 e Borsieri  7 era  ri- 
serbato  di  descrivere  Io  zostere  come  una  malattia  particolare,  ed 
a loro  si  aggiunse  G.  E.  Wichmann  8.  Da  quest’epoca  circa  fino 
ai  nostri  giorni  scrissero  intorno  la  dottrina  dello  zoster  G.  P. 
Frank  9,  G.  C.  Reil  10,  Junegger  dl,  Buchholz  12,  G.  Clm.  Tode  13, 
G.  A.  Albers14,  State15,  Molinie16,  G.  O.  A.  Bernauer  17,  Ali- 
BERT  18,  LeSÉNÉCAL  19,  F.  L.  KlRSCHNER  20,  BATEMAN21,  F.  &.  He- 
chel  22 , Heinrich23,  L.  Odier  24,  Renauldin  25  , Seiler26,  H.  IL 
Ch.  Friedrich  27  , Franc,  noe.  De  IIildenbrand  28  , Sachse  29  , 
Toel  30,  ecc.  31 . 


1.  Insti tuit.  chir.  rational.  § 166. 

2.  De  febribus  erysipelatosis , Goetting  , 
1171. 

3.  De  morbis  cutis,  tractatus,  Paris,  1777. 

4.  Histoire  de  la  Soc . R.  de  médecine , 1777 
~-l778.  T.  Il,  Mém.,  p.  27. 

5.  Diss.  de  zostere,  Viennae,  1780. 

6.  Fragmenta  chirurgico-medica,  Lond., 
1784,  p,  i8.  v.  Samml.  auserles.  Jbhandl.  fiir 
prackt.  Jerzte . B.  li.  St.  5,  p.  449. 

7.  Op.  c„  a.  1785  edit. 

8.  Ideen-'Zur  Diagnostik,  § 18—22.  Han, 
mover,  1794. 

9.  Epitome  de  curand.  Itomi num  mor- 
bis., Lib.  HI,  p.  45.  Edit.  Mannheim.,  1792. 
("Collocò  anch’egli  questa  malattia  nel  nu- 
mero delle  risipole,  e la  dichiarò  rara;  non 
ne  aveva  avuto  che  quattro  esempj  sotto 
gli  occhi,  dei  quali  uno  su  lui  stesso  allor- 
quando dimorava  a Brusselles. 

10.  Memorabilia  clinica  med.  pract.,  Hai., 
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Sintomi.  Cause. 


I.  Ijà  malattia  comincia  con  un  senso  di  malsania,  e con  dolori  Sintomi 
agli  arti  , ai  quali  sintomi  aggiungesi  poi  la  febbre  , con  polso 
frequente  e duro.  Non  di  rado  compajono  pure  amarezza  della 
bocca,  nausea,  yomiturazioni,  cefalea,  ansietà,  dispnea  e tal- 
volta lipotimìe.  Già  fin  dalla  prima  giornata  di  malattia , ma  più 
spesso  nella  seconda  o nella  terza , esce  lo  zoster  preceduto  da 
ardore  cutaneo,  rare  volte  al  capo1  ed  al  collo2,  più  spesso  alle 
estremità  tanto  superiori  3 , quanto  inferiori  4 non  che  all’  addome  5 , 
alla  regione  iliaca  6,  e spessissimo  poi  al  torace.  Questo  esantema 
consiste  in  flittene , o vesciche,  della  grandezza  all’  incirca  di  un 
pisello  , conglomerate , ramose , spesso  confluenti  ( nel  qual  caso 
solamente  possono  arrivare  al  volume  di  una  nocciuola  e fin  anco 
d’  un  uovo  di  piccione  7 ),  ripiene  di  un  siero  gialliccio , rossigno, 


A.  Bergius  in  : uph.  nat..  cur.  dee.  II..,  a. 
5,  obs.  174,  — Acta  mea  clinica.  Voi.  Ili, 
p.  22.  (»  . . . il  male  incominciava  dietro 
l’orecchio  sinistro,  ed  estendevasi  sopra 
la  guancia  delio  stesso  lato  fino  a mezzo 
del  naso»). 

2.  Non  ne  vidi  che  un  esempio. 

5.  In  un’  attrice  polacca  osservai  uno 
zoster  alla  parte  superiore  dell'antibrac- 
cio, che  lo  circondava  come  un  mezzo  mo- 
nile. 

4.  BORSIERI,  1.  C. 

5.  Haen,  1.  c. 

6.  Hildrenband,  ri.  c.  p.  lì.).  « A noi  pu- 
re si  presentò  1’  occasione  di  osservare  lo 
stesso  esantema  in  luoghi, del  resto,  comu- 
ni, cioè  nella  regione  iliaca  destra,  dal- 
l’osso sacro,  e dai  lombi  sparso,  fino  all’om- 
beliico,  e sull’  omero  sinistro  sortire  ad 
un  tratto.  » 

1.  Hechel,  1.  c.,  oss.  II,  presa  alla  clinica 
di  Vilna.  Una  ragazzina  di  dodici  anni, 
di  buona  costituzione,  nata  da  genitori 
sani,  avendo  talvolta  patito  febbre  catar- 
rale ed  una  volta  febbre  intermi  ttente,  po- 
scia ritornando  in  florida  salute,  provò 
nella  mattina  del  21  aprile,  1817,  senso  di 
fastidio,  dolore  epigastrio  , nausee  , inap- 
petenza ed  inquietudine.  Fuvvi  poi  mode- 
rata febbre,  nella  durata  della  quale  un 
fastidioso  prurito  dichiarossi  da  prima,* 
indi  dolor  ardente  nel  lato  destro  dell’  ad- 


dome: questo  dolore  s’esacerbò:  macchiette 
circoscritte  si  manifestarono,  e finalmente 
vescichette  conglomerate.  Nei  due  giorni 
che  tennero  dietro  le  prime  vescichette 
crebbero  con  dolore  ardente,  ed  in  pari 
tempo  delle  nuove  mostraronsi  invece  delle 
vecchie.  Al  quarto  giorno  venne  essa  ri- 
cevuta alla  clinica.  L’esantema  prendendo 
il  lato  destro  dell'addome  dalla  linea  bian- 
ca fino  alla  colonna  vertebrale,  aveva  in 
avanti  tre  pollici  di  larghezza  partendo 
daH’ombellico,  ed  estendevasi  indietro  dalla 
seconda  alla  quinta  vertebra  lombare.  Con- 
sisteva in  flittene  a base  profondamente  ros- 
sa, limitata  dal  color  naturale  della  pelle  9 
piene  di  siero  livido.  Parecchie  avevano  il 
volume  di  un  pisello:confluivano  in  avanti 
verso  la  linea  bianca,  ed  indietro  verso  la 
colonna  lombare.  Un  maggior  numero  ve 
n’era  di  più  piccole,  che  trovavansi  disperse 
e solitarie  fra  cotesti  duepunti.  La  picciola 
inferma  paragonava  il  dolore  acuto  del- 
1’  eruzione  a quello  che  produrrebbero 
gli  aghi:  questo  dolore  s’esacerbava  la 
notte.  Accusava  pure  oppressione  all’ epi- 
gastrico ed  amarezza  di  bocca.  Il  calore  del 
corpo  era  normale  : il  polso  dava  82  pul- 
sazioni ; era  molle,  regolare:  eravi  costi- 
pazione. Per  rilasciare  alquanto  il  ventre 
e provocar  la  traspirazione  prescrivemmo 
polveri  solutive,  composte  di  mezz’  oncia 
di  sopratartrato  di  potassa  ed  un  grano 
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talvolta  lividastro , inodoro,  acre 
ardore.  La  cute  che  sta  in  mezzo 
staccate,  mostrasi  normale.  Lo  i 
eli’ esso  non  occupa  costantemente 
affetta  , e quasi  sempre  il  sinistre 

di  tartrato  di  antimonioe  di  potassa.  Dieta 
vegetabile.  Decozione  d’orzo  per  bibita. 
La  sera  fuwi  dolore  locale  più  forte  , pu- 
stole più  numerose , cefalalgia  , lingua 
asciutta  , violenta  sete,  calore  del  corpo 
aumentato,  polso  pieno:  i04  pulsazioni, 
senza  evacuazioni.  Continuazion  delle  pol- 
veri; cristéo  semplice.  Il  2S  aprile,  quinto 
giorno  dell’  eruzione , sonno  turbato  dal 
calore;  le  pustole  acquistaron  il  colore  dei 
lamponi.  Verso  la  linea  bianca  e nel  dorso 
alcune  hanno  il  volume  della  fava,  altre  più 
considerabile  volume.  Son  renitenti  al  tatto 
come  le  pustole  della  vaccina;  son  piene  di 
linfa  gialla  le  maggiori,  di  turchiniccia 
linfa  le  più  piccole.  Vi  sono  106  pulsazioni: 
il  calore  del  corpo  è alquanto  più  consi- 
derabile che  nello  stato  sano.  Si  aggiunge 
alla  prima  prescrizione  , onde  moderar  la 
febbre,  mezza  dramma  di  nitrato  di  po- 
tassa. II  26  aprile,  sesto  giorno  dell’eru- 
zione, notte  più  tranquilla;  le  flittene  pas- 
sano dal  rosso  al  turchinoe  divengon  con- 
fluenti. Verso  la  colonna  vertebrale  una 
pustola,  del  volume  di  una  avellana,  si 
ruppe  e sparse  molto  siero  limpido  ; un’al- 
tra acquistò  il  volume  dell’  uovo  di  pic- 
cione : 400  pulsazioni;  polso  non  regolare. 
Gii  stessi  farmachi.  Il  dolore  ardente  è al- 
quanto mitigato;  le  più  considerabili  pu- 
stole son  rotte  e spandono  molto  siero.  Le 
altre  flittene  son  più  unite  ed  ancheconflu- 
enti,  forman  quasi  una  cintura  da  per  tutto 
uguale.  Continua  la  costipazione.  Per  vin- 
cerla prescrivemmo  un’oncia  di  solfato  di 
magnesia  in  otto  once  d’acqua,  da  pren- 
dersi mezzo  bicchiere  ogni  due  ore.  11  28 
aprile,  ottavo  giorno  dell’eruzione,  le 
pustole  son  sempre  più  confluenti;  alcune 
riescono  piene  di  materia  puriforme,  dis- 
seccate le  altre.  Lo  stesso  trattamento.  Il  29 
aprile,  nono  dell’eruzione , il  medesimo 
stato.  Il  SO  aprile,  decimo  dell’  eruzione  , 
le  flittene  della  parte  anteriore  e media 
sono  rotte;  la  lor  base  presenta  l’aspetto 
di  carne  viva.  Indietro,  verso  la  spina, 
alcune  mostransi  confluenti  e pienedi  vera 
marcia,  altre  contraggonsi  e disseccansi. 
Siccome  non  v’ha  nessuna  indicazione  ur- 
gente, nessun  rimedio.  11  i,2  e 5 maggio  , 
undecimo,  duodecimo  e tredicesimo  del- 
V eruzione , alcune  flittene  versano  con- 
tinuamente marcia  , altre  son  coperte 


5 le  quali  eccitano  un  fortissimo 
alle  flittene , almeno  quando  sono 
■oster  poi  ha  ciò  di  particolare  , 
che  un  solo  dei  lati  della  parte 
a mo’  di  cinto,  largo  alcuni  diti 

di  crosta.  Il  4 maggio,  quattordicesimo  del- 
1’  eruzione , per  impedire  che  la  marcia,  la 
quale  cola  in  copia  alla  caduta  delle  escare 
non  si  attacchi  alla  camicia  o produca  in- 
Gonvenienti  , facemmo  applicare  sull’offeso 
sito  una  tela  incerata  coperta  di  burro 
fresco.  Il  5 e 6 maggio  , quindicesimo  e 
sedicesimo  dell’eruzione,  abbondante  mar- 
cia cola  dalle  rotte  flittene.  Il  l maggio, 
diciasettesimo  dell’eruzione,  stante  la 
ulcerazion  sì  considerabile,  poco  ordinaria 
in  tal  malattia  , e sì  pertinace  , e sospet- 
tando che  risultar  potesse  da  vizio  scrofo- 
loso latente,prescri vernino  un  grano  d’etiope 
antimoniale  da  prendersi  sera  e mattina 
con  dello  zucchero  , ed  all5  esterno  facem- 
mo lavare  1’  ulcerazione  con  decotto  di 
malva  e cicuta.  L’  8 e 9 maggio  , diciotte- 
simo e diciannovesimo  dell’eruzione,  l’ul- 
cerazione, di  cui  attribuimmo  la  durata 
alle  scrofole,  prende  sempre  più  ogni  gior- 
no l’aspetto  di  ulcere  carcinomatoso.  Si 
continua  la  stessa  medicatura  , come  adat- 
tata anche  a questo  vizio.  Il  io  maggio, 
vigesimo  dell’  eruzione,  1’  ulcerazione  pre- 
senta alquanto  migliore  aspetto  ; è in  mi- 
nor quantità  l’icore.  L5  il  maggio,  ventu- 
nesimo dell’eruzione  , 1”  ulcerazione  prin- 
cipia a disseccarsi  in  qualche  luogo  e co- 
presi  di  crosta.  Gli  stessi  rimedi.  11  i2 
maggio  , ventesimosecondo  dell’  eruzione  , 
niun  incomodo.  Migliora  ogni  giorno 
l’ulcerazione.  La  ragazzina  era  in  conva- 
lescenza. La  custodimmo  in  clinica  fino  al 
16  maggio.  Allora  , guarita  1*  ulcerazione, 
e formatasi  lunghissima  cicatrice  , le  per- 
mettemmo rientrar  nella  sua  famiglia, 
ì.  Oltre  1*  osservazione  citata  vidi  an- 
cora altre  volte  lo  zoster  occupare  il  destro 
lato  , ma  è più  raro  a destra  che  a sinistra. 
Quindi  l’asserzione  di  Reil  ( Fieberlehre  , 
1.  c.,  p.  7>95),  che  lo  zoster  occupa  per  lo 
più  il  sinistro  lato  è d’accordo  colla  ve- 
rità. Locche  prova  anche  C.  Fr.  E.  Md  Meh- 
lis,  fi.  c.  ) dicendo  « e che  sia  lo  stesso 
lato  quello  che  in  generale  viene  più  af- 
fetto dalla  zona,  è provato  da  ciò,  che  fra 
25  di  tali  osservazioni  nelle  quali  si  è indi- 
cato qual  era  il  lato  affetto  , e che  riscon- 
trai nei  varj  autori,  in  16  l’esantema  aveva 
affetto  il  lato  sinistro,  e in  nove  soltanto 
il  destro.  » 
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trasversi,  come  per  esempio,  il  capo , dalla  parte  posteriore  dell’orec- 
chio  alla  parte  media  del  naso,  o la  fronte  a guisa  di  serto,  — il 
collo  dal  centro  della  laringe  al  mezzo  della  nuca,  — il  torace 
dal  punto  centrale  dello  sterno  alle  spine  delle  vertebre  dorsali,  — 
F addome  dalla  linea  alba  alle  vertebre  lombari , o dall’  una  al- 
1’  altra  cresta  dell’  osso  ileo,  — le  braccia  o le  gambe  dal  mezzo 
sia  superiore  sia  inferiore  ecc.  Non  vedemmo  giammai  lo  zostere 
oltrepassare  i limiti  delia  metà  del  corpo  1 , la  qual  cosa  fu  per 
altro  rimarcata  da  altri  2 *.  Abbiamo  però  osservato  uno  zoster 
occupare  la  metà  del  corpo  con  interruzioni.  In  quanto  a quelli  che 
raccontano  di  zoster  che  occupava  tutto  il  corpo  3 o la  sua  metà4, 
certamente  presero  per  zona  una  risipola^  la  quale,  come  noi  stessi 
osservammo,  ne  assume  talvolta  le  apparenze  5 6.  Non  passeremo  sotto 
silenzio  le  osservazioni  di  un  doppio  zoster  formato  di  due  seg- 
menti G.  Più  volte,  oltre  lo  zoster,  notammo  alcune  flittene  sparse 
qua  e là  sullo  stesso  lato  del  corpo  7.  Terminata  1’  eruzione  del— 
Y esantema , si  calma  la  febbre,  non  che  gli  altri  sintomi,  almeno 
durante  il  giorno  } giacché  tutti  questi  accidenti,  massime  l’ardore 
della  parte  offesa  , aggravatisi  ordinariamente  nella  notte.  La  durata 
dell’  eruzione  non  ha  un  termine  fisso , e noi  vedemmo  lo  zoster 
dileguarsi  nello  spazio  di.  sette  giorni  ed  altre  volte  prolungarsi 
fino  a sei  settimane  } chè  anzi  Borsieri  cita  un  esempio  di  zoster 
cronico . — In  sul  finire  della  malattia,  le  flittene  diventano  flaccide 
e increspate  , e finiscono  le  une  colla  desquamazione  „ le  altre 
con  ulcerazione , tal  fiata  d'aspetto  carcinomatoso  8 che  fa  luogo  ad 
iucommoda  suppurazione.  L7  ulcerazione  produce  delle  croste  che 


1.  Conforme  quindi  alle  mie  osservazioni 
é r opinione  di  Uaen,  ( 1.  c.  , n2.  ).  « Con 
questa  legge  costante  però,  che  ( le  flitte- 
ne) non  oltrepassavano  sul  davanti  la  li- 
nea alba,  e posteriormente  la  spina.» 

2.  In  un  caso  riportato  da  Albers.  ( l.  c .) 
la  zona,  occupando  il  lato  sinistro  del  to- 
race e principiando  allo  sterno  , oltrepas- 
sava indietro  le  vertebre  per  1’  estensione 
di  un  palmo.  Bateman,  (1.  c.,  p.  541,  not, 
247  ) vide  delle  pustole  isolate  estendersi 
in  avanti  al  di  là  della  linea  alba. 

5.  Turner,  On  diseases  of  the  skin.,  cap.  V, 
p.  80. 

4.  Sognò  Marcùs,  ( Entwurf  einer  speciel- 
len  Therapie.  B.  2 , p*  2i3  ) parlandoci  di 
uno  zoster  che  copriva  tutta  la  metà  del 
corpo. 

i>.  Atti  clinici,  1.  c.  , p.  20. 

6.  Un  calzolajo,  dell’età  d’anni  27;fu  am- 

messo, il  24  sett,  del  1818,  nella  clinica  di  V > 1 - 

; na,  per  un  zoster  del  quale  un  segmento  par- 
I tendo  dalle  apofisi  spinose  delle  prime 


vertebre  del  dorso  estendevasi  sopra  la  si- 
nistra spalla,  e sotto  1’  ascella  dello  stesso 
lato,  le  cui  glandule  eran  gonfie  e dolo- 
rose fino  alla  parte  media  dello  sterno. 
L 'altro  segmento,  più  in  basso,  lasciando  uno 
spazio  intermedio  di  tre  pollici  affatto  libero 
percorreva  precisamente  la  stessa  via  sulla, 
mammella  sinistra.  Questo  segmento  aveva 
1’  estensione  d’  un  palmo.,  l’altro  ne  aveva 
appena  la  metà,  li  malato  era  presoda  feb- 
bre accompagnata  da  sintomi  reumatici  e 
gastrici.  Quest’  infermo,  a par  degli  altri, 
guari  tosto  coll’  uso  del  tartaro  emetico, 
amministrato,  siccome  dicono  , a refratte 
dosi. 

7.  Cfr.  Osservazione  di  Hildenbrand  ri. 
ferita  di  sopra. 

8.  Mentre  io  scriveva  nella  prima  edi- 
zione il  capitolo  dello  zoster,  aveva  un  si- 
mile esempio  presente,  cioè  1’  ulcerazione 
della  metà  del  braccio  presentante  aspetto 
affatto  canceroso. 
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cadono  con  difficoltà,  lasciando  talvolta  delle  fossette  e an  dolore1  che 

dura  lungo  tempo  anche  dopo  la  scomparsa  d’ ogni  vestigio  di 

esantema. 

IL  La  giovinezza  e V età  virile , non  che  il  sesso  femminino , 
vanno  più  d’  ogni  altro  soggetti  allo  zoster  } per  la  qual  cosa  noi 
crediamo  che  non  si  debba  annoverar,  come  fecero  altri  medici2, 
fra  le  cause  d’una  tal  malattia  una  costituzione  deteriorata,  e la 
discrasia  scorbutica,  artritica,  o qualsiasi  altra  alterazione  di  umori. 
Vedemmo  però  lo  zoster  anche  in  un  vecchio  3,  ed  altri  lo  videro 
comparire  per  metastasi  L Questa  malattia  suol  presentarsi  special- 
mente  nelf  inverno  e in  primavera  ( più  frequentemente  nelle  re- 
gioni settentrionali5),  mostrandosi  talvolta  epidemico6.  E causato 
in  generale  da  raffreddamento  e da  cattiva  regola  di  vivere  , massi- 
me dall’uso  di  cibi  acri,  salati  e carichi  di  pepe  7.  Più  d’ una 
volta  vedemmo  prender  parte  alla  genesi  di  questa  malattia  i di- 
sordini dei  visceri  uropoietici8,  e Eira  9.  Del  resto,  anche  a noi 
sembra  verisimile  che  il  sistema  nervoso  abbia  molta  influenza  su 
questa  specie  di  malattia  10.  Non  abbiamo  alcun  sospetto  di  conta- 


1.  Avvertì  già  Lorry  (1.  c.  p,  n.  ì:  « che  an- 
che dopo  la  guarigione  della  malattia  dol- 
gono talvolta  crudelmente  le  parti  affette.» 
Un  caso  momorabile  poi  trovasi  registrato 
nel  Dictionnaire  des  sciences  méd  , T.  XI , 
p.  280.:  » Nous  avons  connu  un  homing  d'une 
soixanlaine  dJ  années,  qui  avail  éprouvé  une 
forte  attaque  de  cel  érysipèle  si  douloureux 
qu'  on  désigne  sous  le  nom  de  zòne,  et  dont 
les  boutons  avaient  laissé  sur  la  peau  , des 
cicatrices  répondant  aux  escarres  dans  les  quel- 
les  s'  étaient  convertis  ces  boutons . Après  la 
guérison  la  peau  élait  reslée  d'  une  sensibi- 
lité  extreme  dans  tonte  son  épaisseur  , cora- 
me cela  est  ordinaire  j mais  cette  sensibilité 
durait  dépuis  plus  d'  un  an.  Souvent  il  y 
éprouvait  des  douleurs  passagères  et  poignan * 
tes.  Son  sommeil  ètait  habituellement  agilé , 
et  il  se  ressentait  de  cette  agitation  à son  le- 
ver. En  s’habiliant  et  en  se  brossant  le  corps 
il  éprouvait  tous  les  jours , à une  ou  deux 
réprises,  une  secousse  vive,  instantanée,  com- 
parable à celle  que  provoque  la  commotion 
électrique,  et  immèdiatement  après  il  se  trou- 
vait  calme  pour  tout  le  reste  de  la  journèe .*» 

2.  Borsieri,  1.  c.,  § 55. 

5,  Nel  vescovo  di  Vilna  Stroynowski.  Sa- 
chs dice  di  aver  veduto  lo  zoster  in  una 
vecchia  di  90  anni,  aggiungendo  (1.  c.  p.58j: 
« diese  Frau , die  oft  Gesellschafteh  bey 
sich  batte,  und  das  Beste  gab  was  aufzutrei- 
ben  war Ecco  una  notizia  interes- 

sante i 

4.  in  conseguenza  di  rogna  e gonfiezza 


di  piedi  con  incongrua  cura  guariti  (Hein- 
rich, 1.  c.,  p.  58.) 

5.  I miei  atti  clinici,  1.  c. 

6.  Lorry,  1.  c.  Vi  son  di  quelli,  i quali 
(senza  dubbio  a torto),  mettono  nel  nume- 
ro dello  zoster  l’epidemia  osservatasi  nel 
dodicesimo  secolo,  e nella  quale  vien  riferito» 
che  molti  uomini  perdettero  membra  che 
prima  erano  divenute  secche  e livide,  (erai 
l’ergotismo?)  Gl’infermi  venivan  chiusi  in 
separati  luoghi,  e per  tema  che  le  persone 
sane  comunicassero  con  essi  , dipinge- 
vasi  una  fiamma  sulle  mura  che  lenevan  i 
chiusi  cotesti  infelici.  Papa  Urbano  II  fon- 
dò, per  malattia  simile,  nell’  anno  1095, 
un  ordine  religioso  (De  St>  Antoine  de 
Viennois).  Ved.  Diet,  encyclopèdique.  Art. 
St.  Antoine. 

1.  Borsieri,  1.  c. 

8.  Reil,  Fieberlehre,  1.  c.,  p.  424. 

9.  Bateman,  1.  c.,  p.  544.  not.  252. 

40.  Il  lodato  Mehlis  (1.  c.,  p.  66)  dice  bel- 
lamente: «. ..  il  nervo  simpatico  è un  vin- 
colo che  lega  la  cute  con  quei  visceri  (fegato, 
milza,  ecc  ),  e conserva  l’intima  loro  rela- 
zione ad  un  unico  grande  scopo,  e per  mez- 
zo di  lui  sembra  che  la  zona  possa  dal  lee  1 
affezioni  di  quelli  essere  riverberata  sulla 
cute.  11  simpatico  poi  sta  connesso  agli  in- 
tercostali più  che  qualunque  altro  nervo 
del  sistema  centrale  che  arriva  alla  cute,,i 
dal  che  parrebbe  potersi  spiegare  perchè  lai 
zona  invada  quasi  sempre  il  tronco,  e ra-i  j 
rarissime  volte  le  altri  parti,  lasciando  in-i 
tatto  quest’  ultimo.  « 
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gio , quantunque  la  marcia  presa  nella  flittene,  applicala  sopra  al- 
cuni punti  della  pelle , sia  capace  di  produrre  delle  flittene  con- 
simili L 


§ XXXVII. 

Diagnosi. 


I.  1M  essc no  si  pronunzi  sulla  diagnosi  dello  zoster , se  non  si  Avver- 
tratta  di  esantema  che  compare  all"3  improvviso  sotto  forma  di  flit-  tenza 
tene  che  occupa  la  metà , non  necessariamente  propria  del  tronco , 
ma  cT  una  parte  qualunque  del  corpo  umano , 2 e che  in  pari  tempo 
eccita  grande  ardore  , massime  nella  notte.  Stabilite  e ben  inculcate 
queste  massime , la  diagnosi  dello  zoster  riesce  tanto  facile  3 , che 
nessuno  dei  nostri  allievi  che  intesero  le  nostre  lezioni  su  questo 
esantema  è mai  caduto  in  errore. 

IL  I meno  istruiti  4 possono  confondere  lo  zoster  colla  miliare , Facile 
con  le  bolle  , colla  risipola , colf  esantema  mercuriale , colf  *’<froa COIlfusione 
e colf  erpete. 

III.  La  miliare , che  assomiglia^  in  certo  qual  modo,  per  la  for-  Dist  ^ 
ma  allo  zoster , potrebbe  con  esso  tanto  più  facilmente  confon-  miliare 
dersi,  che  ambedue  questi  esantemi  sono  preceduti  da  ansietà. 


Miliare 

a.  L’  eruzione  è preceduta  da  su- 
dori. 

b.  L’eruzione  è annunziata  sol- 
tanto da  prurito  e non  sempre. 

!•  Harless,  in:  Rheinìscli.  Jahrb.  B.  7. 
•SY.  9,  p.  140.  not. 

2.  Sachs  e (!.  c.),  confidentemente  doman- 
da: « Soliteti  wir  wohl  e\ ne  Krankheit  cleri 
Giirtel  nennen  diirfèn,  die  anandern  Theilen 
so  gut  als  am  Unterleibe  entsieht ? » Rispon- 
da Adelurg  ( Grammatisch-kritisches  JVbrter- 
bach)  : Der  Gurt,  ein  jecles  Wng,  ivelcbes 
ein  under es  umgiebt , um  dasselbe  hermi- 
geht  ....  Der  Gurtel,  welches  in  verschie- 
denen  Fallen  stalt  cles  varigen  ubiteli  ist,  be- 
sonders  ein  etwus  breites  Band  zu  bezeichnen 
welches  vtrmittelst  eimr  Schnalle  befestigt 
wii'd.  Ein  Kniegiirtel,  ein  solclies  Band  um 
die  Knie.  Ehedem  batte  man  auch  Armgur- 
tel.  « 

5.  Fordyce  dice:  « Die  Giirtelkrankbeit 
ist  von  jedem  andern  Febler  der  Haut  leicht 
zu  unterscheiden.  Man  erkennet  diesetbe  un 
folgenden  Zeichenj  Sic  zeigt  sich  un  der  ei- 


Zoster 

a.  Non  vi  ha  quasi  sudore  prima 
dell’  eruzione. 

b.  L’ eruzione  non  solo  è annun- 
ziata da  ardore , ma  ne  è anche 
accompagnata. 

nen  Seite  des  Halses , ocler  cles  Oberleibes , Oder 
der  Gegencl  unler  den  kurzen  Rippcn,  ocler 
des  Unterleibes  i inter  der  Gestalt  eines  Giir- 
tels  j der  bey  solchen  vorbanclene  Jusschlag 
ist  wdssrig,  und  besteht  aus  Pusteln.  dìe  den 
zusammenlliessenden  Blatlern  ahnlich  sind . 
Den  zweiten  Tag  nach  clem  Ausbruch  ist  die 
ser  Jusschlag  rnit  einer  rothen,  blauen  oder 
purpurfarbnen  iauche  erfiillt.  Die  damit  ver- 
bundene  Entziinclugh  ist  gi'oss,  der  Schmers 
betrachtlich,  und  man  bemerkt  dabey  eine  ge - 
wisse  JVieclergeschlagenheit  des  Geisies.  » Ve- 
drai pure  da  queste  parole  che  Fordyce 
prima  di  Borsieri  aveva  dichiarato,  e ben 
chiaramente,  lo  zoster  una  malattia  parti- 
colare (sui  generis.^ 

4.  Attenendosi  p.  e.  alla  dottrina  ammes- 
sa da  Richter  sullozoster.  Die  specielle  Tlie- 
rapie,  Berlin , tS21.  B.  2,  p.  i97J. 
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c.  Non  è circoscritta  a certi  con- 
fini del  corpo. 

d.  E un  esantema  volubile. 


c.  Non  prende  che  un  Iato  del 
corpo. 

d.  E un  esantema  fisso. 


Distinz.  IV.  Allorquando  leggiamo  essersi  vedute  delle  bolle  non  più 
dalle  bolle  granc]j  delle  lenticchie  o di  piselli , accompagnate  da  dolore  ardente 
e intollerabile1,  possiamo  supporre  essersi  confuso  lo  zoster  colle 


bolle  2. 


Bolle 


a.  Dolore  urente  che  precede  Te- 
ruzione,  e,  avvenuta  questa,  di- 
minuisce. 

b.  La  maggior  parte  delle  vesci- 
chette, giunte  a maturanza,  ha 
il  volume  delle  mandorle. 


c.  Il  siero  che  si  osserva  nelle 
vescichette  è diafano  ed  in- 
nocuo. 

d.  Non  conoscono  limiti. 

Distinz.  V.  Risipola  pustolosa 
dalla  risip. 

a.  La  cute  su  cui  mostrami  le 
pustole  è per  lo  più  presa  da 
un  rossore  roseo. 

b.  Le  pustole  compariscono  più 
lardi  del  rossore  4. 

c.  Travia  moltissimo  i.1  volume 
delle  pustole. 

cl.  Le  sede  delie  pustole  è su- 
perficiale. 


Zoster 

a.  Dolore  urente  che  dura  quasi 
eguale  per  tutto  il  corso  della 
malattìa * 

b.  Le  flittene  , se  non  sono  per 
la  maggior  parte  confluenti  fra 
di  loro  , non  oltrepassano  mai 
il  volusne  di  un  pisello , e più 
spesso  sono  minori. 

c.  Il  siero  contenuto  nelle  flit- 
tene è torbido  ed  acre. 

d.  E circoscritto  ad  un  sol  lato. 

Zoster 

a.  Le  flittene  soglion  sorgere  su 
la  cute  che  ha  color  normale  3. 

b.  Le  flittene  costituiscono  il  prin- 
cipio della  malattia  5. 

c.  La  forma  . delle  flittene  mo- 
strasi stabile. 

d.  La  sede  delle  flittene  è pro- 
fonda. 


4.  Ueil,  Memorabilia  clinica.  Voi.  1,  Fase. 
2,  p.  149. 

2.  Dio  solo  sa  perchè  Saciise  (I,c.,  p.  53.; 
abbia  riunito  Io  zoster,  malattia  acuta  e 
comune,  al  pemfigo,  male  cromico  e raris- 
simo, e lo  abbia  chiamato  semi-pemfigo, 
( halbseitigen  Pemphigus).  Certo  non  se  lo 
avrebbeaspetlato  Kiurr,  (Pemphigus  zur  Be- 
reicherung  der  Diagnostic  g i n : Iìufeland’s 
Journal  der  pr.  Heilk.  lì.  S9.  Si.  7,  p.  107.) 
ove  dice,  « Mit  dem  Gilrtel  (zona)'  w ir d der 
Pemphigus  nicht  leicht  verwechselt  werden.  » 

5.  Avverte  Wichmann  , (1.  c.,  § i9.)  : 
» Ditse  Blaschen  (irn  Zoster)  h'ùngen  nicht 
wie  in  der  Blatterrose  durcli  allgemeinc  Róthe 


und  Spannung  der  Haul  zusammen,  sondern 
zwischen  den  Inseln  hat  der  Boden  die 
natur lidie  Farbe  der  Haut.  » Vidi  per  al- 
tro un’  eccezione  in  un  giovine  di  costitu- 
zione pletorica,  il  23  gennajo,  isn,  nella 
clinica  di  Vilna:  le  flittene,  cioè,  stavano  sul- 
la pelle  profondamente  rossa.  (IIechel,  l.c., 
P-  7 J. 

4.  « Quelle  pustole  poi  e flittene  che  sor- 
tono nella  risipola  detta  bollosa,  tengon 
dietro  a questa  in  aumento,  mentre  nella 
zona  sortono  subito  da  principio.»  Bobsieiu, 
1.  c.  , p. 

5.  « E sembrano  essere  un  fenomeno  pri- 
mario. » ( Lo  stesso,  ivi;. 
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e.  L’  ardore  continua  anche  dopo 
avvenuta  l’eruzione,  eccitando, 
intollerabili  angustie. 

f.  Esantema , circoscritto  e fisso. 

g.  Pochissime  croste,  e sottili. 

W ichmann  aggiunge  che  la  risipola  è accompagnata  da  sintomi 
gastrici,  mentre  lo  zoster  si  presenta  senza  di  loro^  — la  nostra 
esperienza  però  ci  apprese  il  contrario.  Non  facciamo  gran  conto 
della  differenza  fatta  da  Borsieri  « che  la  risipola  occupa  la  su- 
perficie della  pelle , mentre  la  zona  ha  la  sua  sede  nel  pannicolo 
adiposo,»  perchè  una  tal  distinzione  è difficilissima  a farsi  al  Ietto 
degli  ammalati.  Merita  finalmente  d’essere  notato,  che  lo  zostere, 
durante  le  epoche  nelle  quali  domina  maggiormente  in  forma  epi- 
demica la  risipola,  non  si  mostra  più  frequentemente  di  prima2. 

§ XXXVIII. 

Prognosi.  Cura , 


e.  Avvenuta  1 eruzione  cede  i ar- 
dore , e f ammalato  di  notte 
non  è molto  angustiato. 

f.  Esantema  diffuso,  volubile. 

g.  Le  croste  nell’essiccazione  sono 
evidenti , dense. 


t: 


I.  Lo  zoster  rifinisce  per  verità  gli  ammalati  a cagione  degli  Prognog 
intollerabili  dolori  e delle  veglie  che  loro  cagiona,  ma  non  mette 
però  mai  in  pericolo  la  vita.  Diversamente  forse  correrebbe  la  bi- 
sogna , qualora  questa  malattia  cingesse  V intero  corpo  delVuomo  3. 

In  una  persona  che  non  abbia  altra  labe , lo  zoster  compie  il  suo 
corso  nello  spazio  di  sette,  dieci,  o quattordici  giorni.  Egli  è 
dunque  una  malattia  acuta  4.  Il  contrario  avviene  nei  mal  fermi  in 
salute  , i quali  ne  possono  venir  tormentati  per  ben  sei  settimane 
e più.  Questo  corso  cronico  dello  zoster  va  specialmente  attribuito 
all’  ulcerazione  della  parte  lesa , ulcerazione  che  negli  uomini  già 
preventivamente  affetti  da  qualche  altro  malore , può  prendere  un 
carattere  particolare,  e sembrare,  secondo  le  circostanze,  scrofoloso, 
carcinomatoso  e celtico.  Non  vedemmo  mai  lo  zoster  dileguarsi 
innanzi  tempo,  e crediamo  che  non  si  possa  facilmente  reprimere, 
perchè  tenacemente  aderente  alla  pelle.  Che  se  ciò  accadesse  , te- 
meremmo certo  con  altri5  che  ne  risultassero  de’ gravissimi  incon- 
venienti. Vedemmo  un  vecchio  , il  quale  nell’  inverno  aveva  sof- 


i.  c. 

2.  I miei  atti  clinici,  1.  c,,  p.  21. 
5.  Sono  parole  di  Plinio. 


4.  Lo  zoster  è per  lo  più  una  malattia 
acuta  e breve.»»  BoiusifiKl , 1.  c.,  § 12,). 

5.  BOlìSIERI,  l.  c. 
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ferto  uno  zoster  ribelle , morire  nel  seguente  autunno  da  febbre 
intermittente  apoplettica  A 

Cura  XI.  Tutta  la  cura  dello  zoster  viene  da  noi  fatta  con  poche  dosi 
di  tartaro  emetico 1  2,  o sciolte  nell’acqua  distillata,  o miste  a cre- 
mor  di  tartaro , aggiungendovi,  quando  sia  forte,  un  po’  di  nitro, 
ordinando  nello  stesso  tempo  di  astenersi  dalla  dieta  carnea  e di 
moderare  anche  la  quantità  degli  altri  cibi.  Rare  volte  si  trovò  ne- 
cessario di  ricorrere  alle  polveri  del  Dower , e ciò  soltanto  dopo 
aver  prima  purgato  le  prime  vie,  calmatò  ìa  febbre,  e quando 
1’  estrema  sensibilità  dell’  infermo  richiedeva  un  sollievo  a’  tormenti 
suscitati  dall’  esantema.  Anche  in  questo  caso  applicammo  con  grande 
vantaggio  alla  parte  offesa  un  pannolino  coperto  con  alquanta  pol- 
vere di  canfora.  Arreca  pure  molto  sollievo  anche  il  cataplasma  di 
latte , pane  e zafferano  , ma  facilita  troppo  1’  ulcerazione.  In  ge- 
nerale il  miglior  piano  di  cura  contro  lo  zostere,  è quello  di  non 
fare  alcuna  applicazione  all’  esantema , e di  aspettare  pazientemente 
la  spontanea  caduta  delle  croste.  Si  agirà  altrimenti  se,  dopo  la  ca- 
duta delle  croste,  rimane  una  cronica  esulcerazione  ; giacché  in  tal 
caso  bisogna  applicare  alle  ulcere  quei  rimedi  che  sono  richiesti 
dalla  loro  natura.  Fra  questi  legemrqo3 4 5 6  essersi  con  successo  ado- 
perate le  lozioni  fatte  con  una  soluzione  di  pietra  caustica.  Fino 
ad  ora  noi  trovammo  che  a guarirlo  bastava  l’ infuso  di  cicuta 
in  un  decotto  di  malva  per  lavare  la  parte  affetta  , adoperato  tie- 
pido tre  volte  al  giorno , anche  nel  caso  in  cui  1’  ulcerazione  pre- 
sentava un  aspetto  carcinomatoso.  Altre  volte  i rimedj  interni,  che 
correggono  la  diatesi  scrofolosa , senza  alcun’  applicazione  locale, 
bastarono  a por  fine  all’  esulcerazione.  Quando  manchino  le  forze, 
Fordyce  4 consiglia  di  prescrivere  la  corteccia  peruviana.  Memori 
del  consiglio  di  Borsieri  5 e delle  osservazioni  di  altri  6,  non  am- 
mettiamo l’uso  esterno  del  piombo,  raccomandato  da  Desault  7.  Se 
' dall’  ulcerazione  cola  gran  quantità  di  sanie,  che  diventa  incommoda 
agglutinando  le  biancherie,  si  metterà  sulla  piaga  un  pannolino  co- 
perto di  burro  fresco.  Troppo  precipitosamente  al  certo  venne  rac- 
comandato F unguento  di  zinco 8.  II  dolore  che  rimane  dopo  la 


1.  Lo  stesso  accadde  del  vescovo  Sthoy- 
nowski,  del  quale  ho  tenuto  parola  supe- 
riormente. 

2.  Heinrich  (l.c.)  loda  il  vino  anti- 
moniale dell’Huxham  , locchè  è presso  a 
poco  lo  stesso. 

3.  Gerson  e Julius  , Magazin  der  ausi 
Literalur  der  ges.,  Heilk.,  1826.  Jan.  Febr.  , 
p.  125. 

4.  1.  c. 

5.  1.  c.  , p.  57.  ( « . . • sospetti  ci  sembra- 
no i rimedj  essiccanti  e reprimenti  , ed  i 
rimedi  saturnini**). 

6.  [In  uomo  affetto  dallo  zoster , del 


quale  parla  Buchholz,  ( \.  c.  ),  ne  era  tal- 
mente tormentato  « so,  dass  er  schon  meh- 
rere  N'àclite  auf  dem  Fussboden  des  Zim- 
mers liegend  schlaflos  zugebracht  batte.  Ich 
rieth  ihm  : sich  ausserhalb  des  Bettes  aufzu - 
halten  . und  iiber  den  Auschlagen  Tiicher 
mit  Bleywasser  getrànkt  zu  schlagen.  Bey 
der  ersten  Application  dieses  Wassers  ward 
der  Mann  ohnmàchtig  und  nach  wieder- 
holter  Anwendung  iiberfielen  ihn  noch 
mchrere  anhaltende  Ohnmachten.  »» 

7.  Chirurgische  Jfahrnehmungen.  B.  4. 

8 Toel.  ( l.  c.,  p.  277. ) , dice:  » Am  be- 
stcn  fami  ich  es  , die  Bids  eh  en  , sobald  sie 
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scomparsa  del  male  se  non  cede  alle  unzioni  di  olio  di  giusquiamo , 
od  alle  applicazioni  di  un  cataplasma  oppiato , scompare  applicando 
alla  parte  affetta  un  vescicante.  Che  se  non  abbiamo  fatto  parola 
in  questo  luogo  della  flebotomia , bisogna  attribuirlo  alla  persua- 
sione in  cui  siamo,  che  lo  zoster  per  sè  stesso  non  richiede  emis- 
sione di  cangile  \ la  quale  per  altro  potrebbe  rendersi  necessaria 
per  circostanze  accidentali  che  accompagnassero  la  malattia  in  discorso. 

CAPO  XI. 


dell’  esantema  mercuriale 


l XXXIX. 


Definizione.  Storia . 

j 


I.  N oi  chiamiamo  mercuriale  un  esantema  che , preceduto  daj)efmjz|one 
sintomi  di  febbre  catarrale  e non  di  rado  da  tialismo , sorte  sotto 

forma  ora  di  papule  profondamente  rosse , confluenti  , — ora  di 
tubercoli  di  colore  rosso-oscuro  , — ora  di  pustole  miliformi,  e che 
deve  Y origin  sua  all’uso  imprudente  del  mercurio. 

II.  Sebbene  già  da  molto  tempo  si  fossero  notati  i nocivi  effetti 
del  mercurio  sul  corpo  umano  i , pure  noi  consideriamo  come  nuova 
la  dottrina  della  malattia  della  quale  ci  stiamo  occupando.  Se  ne 
trovano  i primi  rudimenti  in  B.  Bell2,  G.  Pearson  3 e Horn  4 } 
e molti  ne  aggiunsero  poi  Alley5,  Moriarty  6 , Spens  7,  M’  Mul- 


Storia 


erschienen  sind  ( friiher  wars  es  wolil  etwas 
schwer ) mit  Lappchen  , die  mit  unguentimi 
Zinci  bestrichen  sind,  zu  bedecken  j die  Iiran- 
ken  ridimeli  die  kidilende,  die  Schmerzen  Un- 
dennde  wir  kung  dieser  Salbe  selir,  »> 

4.  Brendel,  progr.  de  inopinata  ex  mer- 
curio dulci  noxis.  Opusc.,  T.  I ^ p.  69.  — 
Scureiber  , diss.  de  morbo  mercuriali  , 
Erfurt,  i792. 

2.  A treatise  on  gonorrhoea  virulenta  and 
lues  venerea.  Voi.  2.,  p.  228. 

5.  Observations  on  the  effects  of  the  mate- 
ria medica  in  the  cure  of  lues  venerea , p.  i67. 


4.  Aschiv  fiir  med.  Erfahrung.  Sahrg.,  I8i2, 
Heft , i,  p.  i4o. 

5.  An  essay  on  particular  eruptive  disease 
arising  from  the  exhibition  of  mercury.  Du- 
blin 4804.  — Observations  on  the  hydrargyria 
or  that  vesicular  disease  arising  from  the  ex- 
hibition of  mercury.  London,  1810. 

6.  A description  of  the  mercurial  lepra. 
Dublin,  i804. 

7.  History  of  three  cases  of  erythema  mer- 
curiale. ( Edinburg  medical  and  chirurgici 
Journal , 1805.  No.  p.  56.J, 
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lin  1 , A.  Mathias  2 , Rutter  3,  A.  Marcet  4 , IIreczyxa  T.  Ba- 

temak6,  IIecker7,  B.  Kahleis  8,  ed  altri9. 

? XL. 

Sintomi.  Cause . 

Sintomi  I.  Incomincia  la  malattia,  che  noi  vedemmo  undici  volte  10,  come 
una  febbre  catarrale  , con  grande  ed  insolita  inquietudine  , debo- 
lezza , prurito  alla  cute , e qualche  volta , come  osservammo  noi 
stessi,  con  sudori  di  odore  specifico,  alquanto  simili  alle  esalazioni 
della  bocca  durante  la  salivazione  mercuriale.  Molti  ammalati  sof- 
frono in  pari  tempo  tialismo  ed  infiammazione  di  gola.  Dopo  uno 
o due  giorni  di  febbre,  sorte  l’eruzione,  ora  sotto  forma  di  pa- 
pule d’ un  rosso,  ora  vivo  ora  oscuro,  pmrientissime,  come  la  ro- 
solia— ora  sotto  quella  di  nodetti  odi  tubercoli  cl’un  rosso  carico 
quasi  come  P orticaria  nodosa  $ — ora  finalmente  sotto  forma  di 
pustole  miliari,  ripiene  di  un  umore  trasparente,  acre,  corrosivo, 
spesso  di  un  fetore  specifico,  le  quali  pustole,  rompendosi,  pro- 
ducon  delle  croste  come  nell’  erpete.  La  più  ordinaria  sede  di  que- 
sto esantema  sono  lo  scroto  e le  cosce  } ma  non  di  rado  si  estende 
fino  ai  lombi,  sull’ addome  e su  tutta  la  superficie  del  corpo,  senza 
eccettuarne  sempre  la  faccia.  Avvenuta  l’eruzione,  la  febbre  non 
solo  non  si  calma,  ma  piuttosto  si  rinvigorisce,  locchè  succede  pure  , 
almeno  nei  casi  più  gravi,  con  sintomi  catarrali,  ai  quali  si  aggiun- 
gono cefalea  e peso  allo  stomaco.  La  durata  dell’eruzione  varia 
da  una  settimana  fino  a quasi  un  mese.  Allorché  la  malattia  volge 
al  suo  tramonto,  comincia  la  desquamazione  o la  cadula  delle  croste. 
La  desquamazione  ha  luogo  quando  l’eruzione  succede  sotto  forma 
di  papule  o di  tubercoli}  mentre  formansi  per  lo  più  le  croste, 
quando  1’  eruzione  si  compone  di  vescichette.  Tali  croste  sono  d’uu 
colore  giallo-bruno } altre  volte  le  pustole  si  consolidano  e final- 
mente passano  alla  desquamazione. 


ì.  Essay  on  erythema  mercuriale,  (Ivi,  18O6. 
N.  5.,  p.  57.). 

2.  Jn  inquiry  into  the  history  and  nature 
of  the  disease  produced  in  the  human  consti- 
tution by  the  use  of  mercury  ivith  ubserva . 
tions  on  its  connexion  with  the  lues  venerea , 
Load.,  18U.  2.  edit. 

5.  In:  Edimb.  med.  and  surg.  journal.  Voi. 
5.,  p.  145. 

4.  In  : medico -chirury.  transactions,  Voi.) 
2,  art.3  9. 


5.  Diss.  de  exanthemale  mercuriali,  Vil- 
nae,  i8:5. 

6.  P rak lische  Dar stellung  der  Hautkrank- 
heiten,  Nach  Willan’s  System.  Jus  dem  Enyl. 
1815,  p.  577. 

7.  Lexicon  med.  theoret.  pract.  real.  Voi 
III;  Sect.  2,  is22. 

8.  Weber  die  Mercurialrose . in:  IIcfeland’s 
J ournal  der  pr.  lleilkunde.  B . 56,  St.  6,  p.  49 

9.  1 miei  alti  clinici.  Voi.  Ill,  p.  22. 

10.  « Es  sditine  noch  kein  teutscher  Jrst, 
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IL  Una  particolare  idiosincrasia  dell’ ammalato  pel  mercurio,  ri- 
sultante forse  da  discrasia  scorbutica  4 , — il  mercurio , per  qua^ 
lunque  ragione2,  o in  qualunque  malattia  somministrato  in  dose 
troppo  forte,  - — od  il  raffreddamento  del  corpo  durante  l’uso  an- 
che moderato  di  questo  rimedio } massime,  come  sospettiamo,  quando 
l’aria  è sopraccaricata  di  elettricità3,  — tali  sembrano  essere  le 
principali  cause  dell’  esantema  mercuriale.  Won  ha  guari  vedemmo 
questa  malattia  sulla  parte  interna  delle  cosce  di  un  bambino,  che 
succhiava  il  latte  dalla  madre  che  faceva  una  cura  mercuriale,  senza 
che  si  manifestasse  in  esso  alcun  sintomo  di  malattia  venerea. 


§ XLL 

Diagnosi. 

I.  Siccome  la  malattia,  di  cui  ci  tratteniamo,  nòli  presenta  nè 
i caratteri  della  lebbra,  nè  quelli  dell’eritema,  abbiamo  creduto 


die  Erfahrung  gemacht  zu  haben , dass  aùf  ei- 
nm  sehr  hdufìgen  Gebrauch  der  Quecksilber - 
arznexjen , manchmal  diese  eigenen  , der  An- 
wendung  des  Mercur  einzig  zuzurechnen- 
rìen  Krankheitserscheinungen  erfolgen.  Bis 
auf  Jos.  Frawk,  der  im  2.  Theile  des  l Ban - 
des  seines  Werkes  : Praxeos  med.  universae 
praecepta  ( i8i5  ) eine  Beschreìbung  dieser 
Krankheii,  aber,  wie  es  scheìnt , nicht  nach 
eigenen  Erfahrungen,  sondern  nach  Alley’s 
MuLLiN’swndMoBiARTi’s  ifesezmmun^en.  gibt .» 
(Kahleis,  1.  e.  p.  55.)*  Però,  nell’  opera  ci- 
tata, al  § XLV  della  prima  edizione,  parlai 
delle  mié  proprie  osservazióni  , facendo 
menzione  in  pari  tempo  del  sito  in  cui 
le  inserii.  (Mia  clinica,  voi.  Ili,  p.  22.).  Al- 
tre trovansi  nella  diss.  citata  di  Hreczyna, 
medico  che  esercita  in  oggi  nel  Kamtschat- 
Ra  , e che  in  ricompensa  alle  sue  fatiche 
ricevè  1’  ordine  di  San  Wladimiro. 

1.  Sotto  questo  rapporto  siamo  d’  accordo 
con  Chisholm,  il  quale  considera  il  mer- 
curio solo  come  la  causa  occasionale  degli 
ulceri  ed  impetigini  mercuriali  [Are  those 
diseases  attributed  to  mercurial  action  on  the 
system  of  the  human  body,  peculiarly  and  ex- 
clusively generated  by  it  7 — (Vedi:  Edinb, 
med.  and  surg.  journal  Voi , 8.). 

2.  Ad  una  donna,  offesa  da  isterismo  ed 
in  pari  tempo  da  emorroidi,  prescrissi  la 
polvere  ant.ipasmodica  rossa  di  Stahl,  di  cui 
doveva  prendere  una  cucchiajata  da  caffè. 
Riuscito  benissimo  questo  rimedio,  locché 
àrcade  per  ordinario,  ebbe  essa  cura  di  ri- 
peterlo più  volle,  di  maniera  che  , nello 


spazio  di  due  mesi,  ne  prese  cifca  tré  on- 
ce. Ma  la  malata,  essendosi  raffreddata,  cad- 
de in  febbre  accompagnata  da  sintomi  ca- 
tarrali e ptialismó,  ed  il  corpo  si  copri  in- 
tieramente, senza  eccettuarne  la  faccia,  di 
esantema  parte  nodoso,  e parte  papulose. 
Questo  esantema  non  potendo  esser  consi- 
derato come  appartenente  nè  all’  orticaria, 
nè  al  morbillo,  gridai:  Se  l’uso  del  mercu- 
rio avesse  preceduto,  affermerei  con  giura- 
mento esser  questo  esantema  mercuriale.-» 
Altro  non  presi  che  le  vostri  polveri  rosse* 
risposerai  la  inferma:  — tosto  mi  sovvenni 
esservi  del  mercurio  nello  stalo  di  Cinabri» 
nella  polvere  rossa  antipasmodica  di  Stabi, 
e confermato  fu  il  mio  sospetto. 

3.  Talvolta,  in  un  solo  e medesimo  tem- 
po incontrai  più  casi  d’  esantema  mercu- 
riale, ed  altre  volte  stetti  uno  o due  anni 
senza  incontrarne  un  solo.  Onde  conchiu- 
do, che  lo  stato  dell’atmosfera  conta  qual- 
che cosa  nella  produzione  dell’  esantema 
mercuriale.  Siccome  molti  esempi  di  tal 
malattia  offrironsi  nel  tempo  che  le  burras- 
che ed  i fulmini  infierivano  specialmente 
nella  Lituania,  il  mio  confratello  Hrec/.y- 
na,  di  cui  parlai  di  sopra,  sospettò  qualche 
concatenazi  one  fra  questi  due  fenomeni. 
Non  sarebbe  sorprendente  che  il  corpo  li- 
mano. imbevuto  d’  òssido  di  mercurio,  in 
gran  parte  ridotto  allo  stato  metallico,  fos- 
se sottoposto  in  particolar  modo  all’influen- 
za dell’elettricità.  Ma  ecco  che  io  piiró 
mi  diletto  qualche  volta  d’ ipotesi. 


Caos  è 


Ragione 
del  nómó 
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meglio  dichiararla  esantema  mercuriale^  , anziché  lebbra  mer- 
curiale,, o eritema  mercuriale , (dei  quali  nomi  servironsi  Moriarty 
e M’  Mullin  ).  Potrebbe  anche  dirsi  idrargiria  1 od  ecsema  mer- 
curiale 2. 

Facilità  di  H.  Può  l’esantema  mercuriale  venir  confuso  colia  miliare , col- 
Cderlo  " ^ orticaria , con  lo  zoster , colla  rosolia , col  pemfigo  , colf  erpete  e 
colle  impetigini  veneree. 

Distirìz,  HI.  L’  esantema  mercuriale , così  per  la  forma  papulosa  o pusto- 
dalla  Iosa , che  spessissimo  presenta,  come  per  P inquietudine  particolare 
miliare  delP infermo,  non  che  pei  sudori  frequentemente  fetidi,  può  facil- 
mente venir  preso  per  la  miliare.  Sembra  anzi  che  in  tale  errore 
siano  caduti  coloro  che  posero  il  mercurio  fra  le  cause  della  mi- 
liare 3. 


Miliare 


Esantema  Mercuriale 


a.  Spunta  per  lo  più  sui  Iati  dei 
e?o//o,  sulle  mammelle  e sulle 
antibraccia . 

b.  Terminata  P eruzione,  nullo  è 
il  prurito  in  molti  ammalati , 
moderato  in  altri. 

c.  Il  liquido  contenuto  nelle  pu- 
stole è mite  ed  alle  volte  ino- 
doro. 


a.  Manifestasi  per  lo  più  sullo 
scroto  e sulle  cosce. 

b.  Il  prurito  continua  anche  dopo 
avvenuta  P eruzione,  e sempre 
fortissimo. 

c.  Il  liquido  contenuto  nelle  pù- 
stole è acre  e fetido. 


Dist.  dal- 
l’orticaria 


IV.  Quando  P esantema  mercuriale  si  presenta  sotto  forma 
tubercoli , difficilmente  lo  si  distingue  dalP  orticaria  nodosa » 


di 


Orticaria  nodosa 

a.  Si  incontra  per  lo  più  nelle 
febbri  accompagnate  da  sintomi. 

b.  L'apice  del  tubercolo  è segnato 

di  un  colore  bianco  rossastro. 
\ 

c.  E un  esantema  fugace. 


Esantema  mercuriale 

a.  Per  lo  piu  si  manifesta  con 
febbre  quasi  catarrale. 

b.  L’intero  tubercolo  è tinto  di 
un  color  rosso-oscuro. 

c.  E un  esantema  costante. 


Dist/dallo 

zoster 


Dist.  dal 
pemfigo 


V.  Quando  P esantema  mercuriale  si  mostra  sotto  forma  di  pu- 
stole , eccitando  grande  prurito,  ed  è accompagnato  da  ansietà,  po- 
trebbesi  confondere  collo  zoster , se  il  primo  non  occupasse  tutta 
la  parte  che  invade,  mentre  quest’ultimo  non  ne  occupa  che  la  metà. 

VI.  Se  P esantema  mercuriale  pustoloso  presentasse  delle  pustole 
più  grandi  del  solito , e se  avesse  un  corso  più  lento , potrebbe  ve- 
nir confuso  col  pemfigo  /t. 


ì.  Alley,  op.  cit.,2.  edizione. 

2.  Pearson,  1.  c. 

5.  V.  il,  trattato  della  Miliare. 

4.  Dubito  che  qualche  cosa  di  simile  sia 


succeduto  nel  caso  di  malattia  riferito  nel 
giornale  di  IIufel4Nd  (i816,  Mai,  p.  58.)  da 
un  medico,  del  resto  dotto  e mio  amico. 
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§ XL1I 


Prognosi.  Cura. 


I.  alcuno  prendesse  l’esantema  mercuriale  per  un  sintomo  di  Prognosi 
lue  venerea,  e si  ostinasse,  in  conseguenza,  sempre  maggiormente 

nell’  uso  del  mercurio , si  dovrebbe  disperare  della  salvezza  dell’in- 
fermo. Alf  incontro  , seguendo  una  cura  convenevole , 1’  esantema 
mercuriale  costituisce  una  malattia  che  alle  volte  riesce  ribelle , ma 
che  per  lo  più,  in  malati  d’altronde  sani,  mostrasi  scevra  di 
pericoli.  Non  è così  ne’  malaticci  i.  Quelli  che  considerano  questa 
malattia  qual  prova  che  un’infezione  venerea  è stata  vinta  si  in- 
gannano a gran  partito. 

II.  L5 esantema  mercuriale  va  curato  come  la  febbre  catarrale  : Cura 
noi  ci  asteniamo  però  volontieri  dai  rimedj  antimoniali  , e ci  diamo 
piuttosto  a muovere  1’  alvo.  Giovano  anche  i bagni  semplici  e tie- 
pidi. In  una  malattia  , che  è accompagnata  da  tanti  sintomi  catar- 
rali, noi  non  osiamo  aver  ricorso  alle  aspersioni  di  acqua  fredda  2. 

Vinta  la  febbre,  giovano  i bagni  suìjìirici , l’uso  interno  àeWacqua 
contenente  del  gas  idrosolfòrico , e «principalmente  la  radice  eli 
enula  campana  3.  Al  difetto  di  sonno  si  ripara  amministrando  in  su 

la  sera  qualche  po’  di  oppio.  I sopraccitati  autori  consigliano  1’  uso 
locale  dell’  acqua  di  calce , e quindi  F aspersione  di  polvere  finis- 
sima di  carbone , ài  farina  o di  amido  ma  noi  non  applichiamo 
a questa  malattia  alcun  rimedio  esterno.  Tutti  si  astengono  dall’uso 
del  piombo.  Converrebbe  piuttosto  tentare  il  ferro , già  raccoman- 
dato nelle  ulcere  della  gola  prodotte  dal  mercurio  4. 


1.  Alley  su  45  inalati  (28roaschi  e 15  fem- 
mine) ebbe  otto  morti.  Egli  divise  poco  fa 
l’ idrargiria  in  mite , semplice  e maligna.  (Op. 
cit.  ediz,  seconda.). 

2.  Alley  spera  buoni  effetti  da  questo 


metodo,  ina  egli  non  V ha  mai  esperimcn- 
tato  (I.  c.). 

o.  ilo  già  parlato  delle  viriti  di  questo 
antidoto  contro  i nocivi  effetti  dei  mer- 
curio. 

4.  UORN,  !.  C. 
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DELLE  MALATTIE  CRONICHE 


DELLA  CUTE 

& 


CAPO  I. 


DELLA  VITILIGINE 


£ t- 


Definizione . Forma.  Cause » 


ltiSSiA  vitiligine  i è una  macchia,  sia  bianca  sia  nera,  per  lo  più 
IliP  C0D  depressione  delta  pelle  nel  punto  corrispondente,  e con 
maggiore  o minore  alterazione  delle  funzioni  eli  quest’ ultima. 

IL  La  vitiligine  bianca  2 consiste  in  una  macchia,  o piuttosto  in 
un  ammasso  di  macchie,  or  piane,  ora  alquanto  elevate,  quasi  sem- 
pre più  o meno  depresse , del  colore  della  neve  o del  latte.  Godeste 
macchie  hanno  talora  la  larghezza  di  un  pollice , ed  ora  di  poche 
linee , o veggonsi  sparse  a mo5  di  gocciole  sulla  cute.  La  loro  su- 
perficie ordinariamente  è liscia  , di  rado  aspra  \ qualche  volta  sparsa 
di  peli  o normali  o lanuginosi. 

III.  La  vitiligine  nera  3 presenta  delle  macchie  nerastre , della 
stessa  grandezza  di  quelle  della  vitiligine  bianca  , ora  lisce  ora  al- 
quanto aspre,  talora  serpeggianti. 

IY.  Tutte  quelle  cose  che  possono  distruggere  il  tessuto  cellu- 
lare sottocutaneo,  e riunire  più  strettamente  la  cute  ai  muscoli  ed 


Definiz. 


V.  bianca 


V.  nera 


Cause 


1.  il  nome  di  vitiligine  sembra  derivato  alba  degli  Arabi  — Ted.  Mehlflecken.  Polae. 
ila  vizio  (Rudolph  Vogel,  diss.  de  vitiligine.  Ostitela.  Osutka. 

Goetting.,  n64j.  5.  Klcpòc,  Grec.  — Vitiligo  nigra. 

2.  Iim'/.òì  Grec.  — Vitiligo  alba  Melmas  di  Celso.  Morphae  a nigra  Ebh  Sina. 
mitior.  Morphaca.  Morphaea  alba.  Altera  — Ted,  Das  dunkle  Mal , 
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alle  òssa,  o far  contrarre  in  sè  stesso  il  tessuto  cutaneo,  è sottrarlo* 
alP  influenza  delia  circolazione  e delP  innervazione , vanno  noverate 
fra  le  cause  della  vitiligine.  Tali  sono  : un  vizio  ereditario  conge- 
dilo , lebbroso , le  suppurazioni  derivanti  dà  infiammazioni  , da 
esantemi,  da  impetigini}  — e le  forti  distensioni  della  cute,  ecc., 
prodotte  al  ventre  dalla  gravidanza,  dàli’ascité,  dalla  pinguedine —*= 
e più  di  tutto  le  scottature. 


§ ii. 


Diagnosi, 


r ? . «.v  ' . » e ^ . 

facilità  di  1.  Siccome  la  vitiligine  è una  macchia , va  distinta  e dalla 
^erìa*"  ^anc^ezza  genera^e  delia  pelle  degli  albini,  e dalla  colorazione  nera 
degli  Etiopi,  e dal  pallore  che  succede  ai  dispiaceri,  alle  sincopi , alla 
clorosi , alle  copiose  perdite  di  sangue , oppure  al  riflusso  di  questo 
medesimo  liquido  fuori  dalie  parti  4. 

Divisione  II.  La  vitiligine,  avuto  riguardo  alla  sua  origine , si  divide  in 
Vitiligine  nevo  in  V.  Lebbrosa  , in  V.  cicatrice , ed  in  V,  delle 
madri , degli  idropici , degli  obesi. 

V.  ncvo  III.  La  vitiligine  nevo  si  mostra  ora  bianca  ora  nera  , nel  qual 
ultimò  caso  frequentemente  è elevata  e coperta  di  peli  2.  In  quel 
tempo  incili  si  prestava  fede  alle  streghe,  la  vitiligine  nevo  bianca, 
veduta  su  di  Una  vecchia , e che  , pulita  con  un  ago  , non  dava 
sangue  nè  cagionava  dolore,  veniva  considerata  siccome  sicuro  segno 
di  maleficio. 

Cause  IV.  I due  segni  poi  che  abbiamo  ricordati  in  un  con  le  squaiiie 
che  spesso  ricoprono  la  parte  affetta,  costituscono  i sintomi  genti- 
lizj  della  vitiligine  lebbrosa  3 , la  quale  è ora  congenita,  ora  acqui- 
sita , ora  bianca  4 , ora  riera  5. 


4.  E ini  g e Beòbachtimgen  iiber  das  Zurilck- 
weichen  des  BliUles  axis  dm  tìdnden  ricicli  Ein- 
wirkung  der  Udite . Fon  Naumank  (iour.  der 
0.  Hleilk.  voti  Huf'eland  , 1821.  December , 
1».  i*J. 

2.  Naevus  tubercutosus,  Ted.  31'ùusemal, 
llaupenmcil. 

3.  Haubold,  vitiliginis  leprosae  rarioris 
historia  cuna  epicrisi.  Lips.,  1821. 

4.  J.  W\  Fu.  Bonnecken  de  vitiligine,  et 
fluidem  illa  specie,  quae  a Celso  W leu/W 
vocatur.  (Nova  acta  acad.  nat.  cur.,  T.  I., 
p,®i98.).  lépftì  alphoides  di  Bateman  (Delinea- 
tions of  cutaneous  diseases.,  Lond.,)8il . Plate 
FIJI  fig.  \ ). 

5.  lepra  nigricans  di  Batkmann  (ivi,  tig. 
2).  A questa  malattia  si  riferisce  vcrisimil- 


mente  il  morbo  del  Messico!  volga rmen lè’ 
detto  Pinta  (Blue  Stain) , e di  cui  parlò 
Ceellan.  (Froiuep’s  Noticeli  aus  eleni  Gebie- 
the  der  Natur  uncl  Heilk.,  N.  508.  August. , 
1828)  Questo  male  affligge  il  volgi)  ed  i sol- 
dati. Comincia  con  nausee  ed  orripilazioni. 
Dopo  qualche  giorno  appariscono  macchie 
dapprima  gialle,  di  poi  livide  e nere,  che: 
invadono  la  totalità  della  pelle,  in  manie- 
ra che  gl’infermi  rassomigliano  quasi  ad 
Etiopi.  La  pelle  dlvien  quindi  scagliosa,  e 
sotto  1*  influenza  della  menoma  causa  si 
copre  di  ulceri  di  cattivo  carattere  a mar- 
gini duri  ed  elevati.  L’alito  di  cotesti  in- 
fermi  presenta  inoltre  un  odore  affatto  par- 
ticolare. Su  i seguenti  csempj  di  scolora- 
tone della  pelle  si  riferiscano  o no  alla  vh 


DELLA  VITILIGINE  519 

Y.  La  vitiligine  cicatrice 1 (come  osservammo  parlando  del  vajuoloV. cicatrice 
e della  varicella,  e come  diremo  trattando  delle  ulcere  scrofolose  , 
cancerose  e veneree),  presenta,  secondo  la  diversa  sua  origine,  dif- 
ferenti caratteri  dai  medici  non  per  anco  sufficientemente  studiati2.  ^ ^ 

YI.  La  vitiligine  delle  madri , quella  degli  idropici , e quella  ma(jrj 
degli  obesi  alterano  soltanto  la  bellezza  della  pelle  , e non  sono 
notabili , se  non  in  quanto  possono  diventare  , nel  primo  caso  , un 
segno  più  o meno  sicuro  di  parto  preceduto  e forse  occultato. 


§ in. 


Pi  ' ognosi . Cura . 


I.  Ijà  vitiligine  nevo  non  richiede,  nè  facilmente  ammette  cura.  Prognosi 
La  vitiligine  lebbrosa  compare  e ritorna  alternativamente  finché 

alla  fin  fine  degenera  in  vera  lebbra,  della  quale  era  il  segno  pre- 
cursore. La  vitiligine  cicatrice  è un  calendario  perpetuo  dei  feriti3} 
oltre  di  che  talvolta  nascondonsi  sotto  di  questa  dei  gravi  incom- 
modi  h Le  altre  specie  di  vitiligine  non  sono  in  alcun  modo  peri- 
colose , ma  riescono  molto  moleste  pel  guasto  che  producono  alla 
pelle,  guasto  che  d’ordinario  mostrasi  ribelle  a qualunque  rimedio. 

II.  Questa  stessa  insufficienza  dell’  arte  evidentemente  dimostra  la  Cura 
necessità  di  porre  ogni  studio , nella  cura  delle  malattie  tendenti  a 
lasciar  cicatrici  , onde  impedirle,  il  quale  precetto  dovrà  star  sempre 


vitiligine  nera  non  saprei  affermarlo.  Bas- 
terà quindi  citarli.  Cassini,  observation  sur 
un  homme  àgé  de  SS  ans,  qui  de  blanc  étoit 
clevenu  noir.  ( Mém . de  Paris , a.  1702.  hist. 
p.  29  Ed.  in  ott.  del  1702.  hist.,  p.  38.).  — 
Chomel,  observation  sur  la  coloration  noire 
de  la  peau  d’un  homme  nalurellement  blanc. 
( Bulletin  de  la  faculté  de  médecine  et  de  la 
soc.  de  Paris,  1814,  p.  115.).—  Goodwin,  chan- 
gement  extraordinaire  de  la  coulcur  de  la 
peau.  Le  teint  cV  une  demoiselle  après  ime 
assez  longim  maladie  avait  pris  une  couleur 
foncée  ; cette  couleur  augmenta  graduellement 
d ’ intensité,  et  finii  par  devenir  celle  de  /’  A- 
fricain  le  plus  noir.  {Ex trait  du  2S.  voi.  dii 
med.  and  phys.  iourncil;  in  Sedillot,  ree. 
period,  de  la  soc.  méd  de  Paris,  T.  46,  p., 
559.). 

i.  Frane.  Cicatrice.  Hai.  Cicatrice  ; mar- 
gine. Spagn . Cicairiz-,  Sena!..  Portog.  Cicatriz. 
Ingi.  Scar  j Seam.  Belg.  IAdtéken.  Dan.  Ar. 
Sved.  Arrj  Orkumsl  ; Orkumul.  Tedesco. 
JVarbe. 


2.  Su  lai  proposito  gioverà  leggere  le  o- 
pinioni  di  li.  Eiciihorn  (Horn's  Jrchiv  fiir 
med.  Erfahrung .,  Sahrg ,,  1827.  May,  Juni,  p. 
472—477.).  Questo  celebere  medico  stabilì 
le  seguenti  varietà  - di  cicatrici  : Cicatrice 
convessa,  concava,  sferica,  eli ttica,  irrego- 
lare, dentellata,  leggiera,  liscia,  pelosa,  sol- 
cato-reticolata , punteggiata,  doppio-pun- 
teggiata e forforacea  (Cfr.  G.  G.  Lichte- 
pauer,  diss.  de  cicatrisatione,  Berolin,  i826j 

5.  R.  Leptilius  in  : Misceli,  acad.  nat, 
cur.,  dee.  11,  a.  6,  1687,  p.  6,  570. 

4.  “Un  g argon,  àgé  de  io  ans,  avait  la  panie 
postérieure  et  supérieure  de  la  jumbe  droile, 
collée  à V extremité  postérieure  et  inférieure 
de  la  ellisse  par  une  cicatrice  cableuse , suite 
cV  une  brùlure.  La  jumbe  était  tellement  flè- 
chie  sur  la  cuisse  qae  te  talon  touchait  à la 
fesse.  » (J.  J.  Rigalo  observations  chirurgica- 
les.  Obs.  5 j in  : Annales  de  la  soc.  de  méd. 
de  Montpellier.  T.  2i  , p.  504.). 
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presente  al  medico  anche  quando  trattasi  di  applicare  dei  vescicanti^ 
massime  nelle  donne.  Contro  la  già  esistente  vitiligine  possono  ten- 
tarsi ora  l’olio,  il  bagno  con  sostanze  animali,  i fomenti  ammol- 
lienti , i vapori  di  acqua  e aceto,  — • ora  il  blando  e frequente  agi- 
tare, sollevare  e dilatare  la  cute  maltrattata,  — ora  la  compressione 
esercitata  su  qualche  parte  sana  tutt’  all’  intorno  della  cicatrice,  — - 
ora  1’  applicazione  di  coppette  secche  sulla  cicatrice  stessa,  o le  fri- 
zioni , o 1’  uso  di  quelle  cose  che  eccitano  in  questo  luogo  T azione 
dei  vasi  e dei  nervi 1 II. 1 , — ed  ora  V escisione  2. 

CAPO  IL 


DELLA.  LENTIGGINE 


§ IV. 


Definizione.  Cause . 


I.  JCjbbero  nome  di  lentiggini  certe  macchie  di  lunga  durata  , 
simili  più  o meno  per  forma,  colore  e grandezza  alle  lenti. 

II.  La  lentiggine  ora  è un  vizio  congenito,  lebbroso,  ora  è T e- 
fetto  del  fuoco  e del  sole,  massime  di  primavera.  Quest’  ultima 
causa  principalmente  agisce  sulla  cute  morbida  e bianca , nel  qual 
caso  la  lentiggine  altro  non  sembra  essere  che  goccioline  di  sangue 
estratte  dai  vasi  capillari  per  via  di  una  morbosa  secrezione,  di- 
luite dal  muco  e dall’adipe  , e depositate  nel  reticolo  malpighiano. 
L’azione  del  sole  sulla  pelle  rendesi  ancor  piu  forte,  quando  vi 
precedano  delle  lavature  od  un  abbondante  sudore,  e in  tal  caso  le 
macchie  di  lentiggine  somigliano  alle  macchie  che  si  formano  sulle 
foglie  e sui  frutti  per  1’  azione  dei  raggi  solari  che  tengono  imme- 
diatamente dietro  alla  pioggia  , e che  vengono  dalle  minute  goc- 
ciole d’  acqua  raccolti  in  un  fuoco.  L’  azione  del  fuoco  emula  quella 
del  sole. 


1.  J.  P.  FiUNKjEpit.  de  cur.tìom.  morb. 
Voi,  iv,  p.,  420. 

2.  H.  Earle  diede  11  consiglio  di  incì- 
dere le  cicatrici  che  si  formano  in  conse- 
guenza di  scottatura  tra  la  mascella  infe- 
riore e lo  sterno  ( Further  observations  on 
contractions  succeeding  to  exulceration  of  the 


shin.  In  : medical  and  chirurgical  transac- 
tions. Voi.  VII,  j P.  2.  Lond.,  1816  ).  Lochéé 
vien  confermato  da  James  con  due  osser- 
vazioni. (Froiuep’s  Notizen  aus  dem  Gebie- 
the  der  Natur-und  Heilkunde  j V.o  22.  des  i4.i. 
Bandes,  August,  i826,  p.  54SJ, 
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i V. 


Diagnosi. 


I.  1. j a lentiggine  dividesi  in  L.  nevo , in  D.  lebbrosa , L.  estiva  Divisione 
e JL.  prodotta  dalV  azione  del  fuoco. 

II.  La  lentiggine  nevo , od  il  nevo  lenticolare  presenta  una  mac-  L.  ^eyo 
cliia  solitaria,  che  fissa  la  sua  sede  sulla  faccia,  massime  presso  le 
labbra , sul  collo , sulle  mammelle , sul  ventre  , sulle  cosce  , prin- 
cipalmente in  vicinanza  dei  genitali , non  che  sulle  estremità , di 
colore  più  spesso  nero  che  fosco. 

III.  La  lentiggine  lebbrosa  1 s’annida  profondamente  nella  cute,  L.lcbbrosa 
è priva  di  sensibilità,  e spesso  annunzia  lungo  tempo  prima  la  com- 
parsa della  lebbra. 

IV.  La  lentiggine  estiva  o sia  1’  efelide  2 è costituita  da  piccole 
macchie  perfettamente  lenticolari , gialliccie  o rossigne,  comuni  prin- 
cipalmente sulla  faccia  ( massime  ai  lati  del  naso  ),  sul  petto  , sulle 
mani  ed  in  altri  luoghi  non  coperti. 

V.  La  lentiggine  prodotta  dalV  azione  del  fuoco  ^ s'  incontra  sotto  ^ 
forma  di  macchie  spesso  prominenti,  di  colore  tra  l’oscuro  e il  giallo,  r azione 
sulle  gambe  e sulle  cosce,  massime  degli  adulti,  che  stanno  troppo  del  fuoco 
presso  al  cammino , o delle  donne  che  siedono  tenendosi  sotto  le 

vesti  il  braciere. 

VI.  Abbiamo  già  avvertito  che  le  petecchie  possono  confondersi 
colla  lentiggine  estiva.  Differiscono  però  tra  di  loro  pei  seguenti 
caratteri  : 


Petecchie 


Lentiggine  estiva 


a.  Mostratisi  in  osmi  stagione. 

O o 

b.  Non  risparmiano  alcuno  stato 
della  pelle., 

c.  Osservansi  rare  volte  sulla  faccia 

d.  Sortono  egualmente  sulle  parti 
coperte  e sulle  non  coperte. 

Bisogna  osservare  che  le  petecch 
estiva. 


a.  Presentami  principalmente  in 
primavera  e nell’  estate. 

b.  Sceglie  di  preferenza  la  pelle 
morbida  e bianca. 

5 c.  Occupa  principalmente  la  faccia. 

I d.  Mostrasi  principalmente  sulle 
parti  scoperte. 

ie  possono  associarsi  alla  lentiggine 


?.  IttaO'ur.  MViftj.  — j&zrrzxm  jr,uD.  Cfr. 
Ph.  II.  Bunordeu,  tentamen  de  lepra  squa- 
mosa, Hai.,  1795,  p.  9. 

9.  Dal  Grec.  Sìnon.  Ephelis  len- 

tigo, lcnticulae  solare9.  Ted.  Sommer fleeken, 
Sommer  sprossen.  Frane.  Lentilles,  ladies  de 


rousseur.  Ingl.  Freckles.  Polac.  Piegi.  Al- 
bert op.  c.  Tav.  XXVI,  Rayer;  Traité  Insto- 
rique  et  pratique  des  maladies  de  la  peaw. 
Planch.  X,  fig.  1. 

5.  Fran.  Tadies  de  brùlure . 
k.  V,  il  trattalo  delle  petecchie. 


/ 
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2 VI. 

Prognosi . Cura. 

Prognosi  I.  La  lentiggine  neo  non  ammette  alcuna  cura  in  fuori  dell  i 
recisione,  che  tuttavia  non  può  praticarsi  in  ogni  località.  La  len- 
tiggine lebbrosa , essendo  il  presagio  di  una  terribile  malattia,  er  t 
oggetto  di  seria  attenzione  nella  compera  degli  schiavi. 'La  lentig- 
gine estiva  sparisce  o scema  assai  nell’  inverno.  La  lentìggine  di- 
pendente dall’  azione  del  fuoco , costituisce  una  deformità  che  ben 
difficilmente  svanisce. 

Cura  II*  Si  può  prevenire  la  formazione  della  lentiggine  estiva  coprendo 
le  parti  esposte  al  sole  con  un  velo  leggierissimo  e trasparente 
( garza  ),  bianco,  o di  color  verde.,  ed  evitando  V azione  del  sole  sulla 
faccia  o sulle  braccia  subito  dopo  lavate.  Per  guarire  poi  la  lentiggine  già 
esistente  usansi  dei  rimedj  che  variano  a seconda  del  diverso  grado 
di  sensibilità  della  cute.  Annoveratisi  fra  questi  \ il  succo  di  limone , 
1’  aceto  distillato  , l’  infuso  della  radice  di  rafano  selvatico  nel - 
1 V aceto  , P acido  muriatico  ossigenato1 , la  soluzione  di  zolfaio  di 

zinco  2,  il  latte  detto  verginale  oppure  di  solfo 3,  il  sotto  carbo 
nato  di  potassa  liquido  4 , il  fiele  di  bue , sia  puro,  sia  unito  al 
sotto  carbonato  di  potassa  liquido  5 , ed  altri  6. 


4.  R.  Aquae  rosarumlrubrarum  uncias  sex , 

Acidi  muriatici  oxygenati  quttas  duo- 
decim. 

M.  Angeatur  sensim  sensimque  dosis 
acidi. 

2,  R.  Aquae  fragariae  vescae  uncias  sex  , 
Vitrioli  zinci  grana  quindecim.  M, 

5,  Aqua  e rosarum  uncias  ssex3 

Lactis  suiphuris  unciam  semis. 

M.  D.  S.  usui  externo. 

4.  Olio  di  tartaro  per  deliquio. 

5.  Si  applica  1’  unguento  che  no  risult 


alla  sera,  e So  si  leva  alla  mattina  con  sa 
pone  ed  acqua  calda. 

6.  Quinto  Sereno  propose  i seguenti  ri- 
medj  (i)c  medicina,  c.  de  cutis  faciei  vitii 
propellendisj. 

Se  d’ invida  Lentiggine  la  faccia 
Ti  si  copre,  nè  vale  a porci  aita 
La  mano  della  provvida  natura  , 
D’erica  e aceto  insiem  t’ungi  le  gote, 
O,  se  vuoi  , gioverà  l’acre  ci  polla 
A mel  temprata,  o mescerai  là  cruda 
Rapa  con  un  dolce-acido  liquore. 


} 
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Definizione.  Cause. 


I.  I l Cloasma  1 consiste  in  macchie  della  grandezza  presso  a 
poco  del  palmo  della  mano  , d’  un  giallo  tirante  al  verde , sovente 
piane,  talora  leggiermente  elevate,  e spessissimo  non  accompagnate 
da  prurito. 

IL  Le  cause  del  Cloasma  sono:  la  gravidanza,  P amenorrea, 
P isterismo,  la  soppressione  delle  emorroidi,  i fiori  bianchi,  le  ma- 
lattie del  fegato  , della  milza,  P ipocondriasi , lo  scorbuto,  la  dia- 
tesi cancerosa,  le  ripetute  emorragie,  massime  la  pneumonorragia , 
la  sifilide  e l’abuso  del  belletto,  principalmente  se  nella  sua  com- 
posizione entrano  dei  metalli.  La  causa  prossima  di  questa  malattia 
va  cercata  nell’  effusione  sì  della  bile,  che  del  sangue  sotto  alla  cute 
misti  al  muco  ed  all’  adipe.  Tale  uscita  del  sangue  fuori  dei  vasi 
sanguigni  sembra  essere  favorita  ora  dallo  stato  pletorico  della  cute, 
or  dall’  atonia  dei  vasi  capillari , come  spesso  si  osserva  avvenire 
nello  scorbuto  , ora  da  vera  secrezione  morbosa  , e fors’  anco  da  un 
azione  affatto  speciale  del  sistema  nervoso. 

§ Vili. 


Diagnosi . 


I.  iJhviDEsi  il  Cloasma  (che  non  si  confonde  facilmente  con 
altra  malattia  ) in  cl . delle  gravide , cl.  da  cachessia  , e cl.  da 
belletto. 

II.  Il  Cloasma  delle  gravide  spesso  costituisce  un  certissimo  se- 
gno di  gravidanza , ed  anzi  alcuni  lo  vogliono  indizio  che  la  donna 


i.  Dal  Grec.  x>ooc£m,  verdeggio, 

sono  verdeggiate.  Ephelis  di  Celso,  macula 
hepatiea  di  Secnert.  Vitiligo  hcpatica  di 

Sauvages.  Kclis  fulvescens  di  Swediauer. 


Vitiligo  e Ephelis  di  Bateman  , (Delinea- 
tions etc.  Plate  LX,  fill-  %  i. *  3-  a LX1X).  Ted. 
Leberflecken . Fran.  Taches  hèpatiques.  Ingl. 
Tawny  blotches,  Polac.  Podlice. 


Definiz. 

Cause 


Divisione 

Cl.  della 
gravide 


Ci.  da 
cachessia 


Prognosi 
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ha  concapito  un  maschio  ed  altri  in  vece  una  femmina  h Piano  e non 
pruriente  , occupa  d’ordinario  la  fronte.  Anche  i neonati,  massime 
sotto  la  zona  torrida  2 *,  vanno  soggetti  ad  una  specie  di  cloasma. 

III.  Il  Cloasma  dipendente  da  caches  sia  , o più  propriamente  da 
un  vizio  di  tutto  il  corpo,  presenta,  secondo  la  diverse  circostanze, 
varj  fenomeni.  Se  havvi  amenorrea , le  macchie  piane  non  prudenti, 
sogliono  sortire  massime  alla  fronte , sulle  guance,  sulle  mammelle  , 
alla  nuca , sul  dorso.  Nelle  isteriche  si  osservano  principalmente 
sulla  faccia , soprattutto  dopo  le  gravi  cefalalgie.  Le  emorragie 
soppresse  fan  luogo  ad  un  cloasma  quasi  sempre  pruriente  in  varie 
parti  del  corpo.  I vizi  cronici  del  fegato , lo  scirro  del  ventricolo , 
danno  origine  a macchie  larghissime , alquanto  ruvide  , prudenti  , 
d’  un  colore  giallo,  verdognolo,  affini  all1  erpete,  le  quali  spiegatisi 
sul  petto,  agli  inguini  e sulle  braccia.  Lo  stesso  effetto  producono 
le  malattie  della  milza  e V ipocondriasi.  Il  Cloasma  scorbutico 
è fetente  ed  ha  un  colore  tra  P atro  e il  verde  e trae  origine 
spesso  dalle  precedenti  ecchimosi.  Molto  simile  a questo  è il  cloa- 
sma  che  tien  dietro  alle  emorragie.  L1  impeti ggine  che  proviene 
dalle  lue  venerea  presenta  delle  macchie  per  lo  più  reticolari  d’ un 
colore  giallo,  verdognolo,  spesso  di  rame  , alla  fronte,  al  petto  , e 
principalmente  alla  parte  interna  delle  braccia  e delle  cosce  , che 
sono  piu  appariscenti  all’  ombra  e dopo  essersi  lavati , e che  ap- 
pena prudono.  Tali  macchie  si  comunicano  alle  volte  per  semplice 
contatto  4.  Il  Cloasma  derivante  dalVuso  del  belletto  compare  sulla 
fronte  e sulle  guancie  sotto  forma  di  macchie  d’un  giallo  Q verde 
oscuro , e non  prudono. 


mx. 

\m  e 

Prognosi.  Cura. 

I.  Il  Cloasma  delle  donne  gravide , che  diventa  talvolta  indele- 
bile dietro  ripetute  gravidanze  , svanisce  ordinariamente  da  sè  dopo 


1.  Hippoc,  opp.,  p.  677.  — Riedlin,  lin. 
med.,  1695,  p.  505.— J.  P.  Frank,  Epit.  1,  c., 
p.  87. 

2.  SwEDiAUER,V.novura  nosologiae  metho- 
dicae  systema,  Ilalae,  1812.  Voi.  li,  p.  759. 

5.  Alibekt,  description  des  maladies  de  la 
peau.  Tab.  XXV li. 

4.  Osservai  uno  che  era  offeso  da  cloa- 
sma dietro  malattia  sifilitica,  e che  comu- 
nicò la  stessa  affezione  alla  moglie  senza 
alcun  altro  sintomo  di  sifilide.  Trovai  pu- 
re un  caso  pressoché  simile  nelle  note  di 
mio  padre:  « Il  io  ottobre,  1*797  , egli  dice, 
fui  consultato  da  un  uomo  di  54  anni,  che 
aveva  tutte  le  apparenze  della  perfetta  sa- 


lute. Da  cinque  mesi  circa  egli  era  offeso 
da  macchie  epatiche  che  occupavano  l’ in- 
tero suo  petto,  ma  che  mai  non  avevano 
cagionato  alcun  prurito  o dolore.  M’  infor- 
mò che  in  addietro  aveva  avuto  una  blen- 
norragia  ed  aicuni  ulceri  , ma  che  questi 
acciden  ti  erano  scomparsi  prontamente  sen- 
za lasciarsi  dietro  niun  altro  sintomo.  Al- 
cune settimane  prima  di  consultarmi  ave- 
va egli  avuto  commercio  con  una  donna 
perfettamente  sana;  mi  disse  che  in  seguito 
questa  donna  aveva  incominciato  a presen- 
tare macchie  del  tutto  simili  a quelle  che 
portava  egli  stesso.  « 
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F espulsione  del  feto , e talora  anche  verso  la  metà  della  gravidanza. 
Quel  cloasma  che  dipende  da  un  vizio  generale  delV  economia  ha 
lo  stesso  pronostico  della  malattia  primitiva  5 e spesso  non  isvanisce 
che  producendo  esacerbazione  di  questa  malattia  L Il  cloasma  dipen- 
dente dal  belletto  rimane  spesso  un  indelebile  premio  del  civettismo. 

IL  Noi  non  prescriviamo  alcun  rimedio  al  cloasma  delle  gra- 
vide. Se  questa  impetigine  dipende  da  un  vizio  generale  del  corpo , 
dunque,  ricorriamo,  secondo  le  circostanze,  e avuto  sempre  riguardo 
alla  traspirazione  cutanea  ed  all’  orina  , all’  uso  interno  delle  acque 
ferruginose  , ai  nervini , alle  sanguisughe , da  applicarsi  all’  ano , ai 
risolventi , massime  alle  acque  minerali  o saponacee , o saline,  agli 
amari , agli  antiscorbutici , ai  tonici  ed  agli  antisifilitici , sostenendo 
lentamente  tali  farmaci  con  dei  rimedj  topici  ( da  non  usarsi  che 
nel  cl.  da  belletto  ).  Fra  questi  annoveransi  i rimedi  raccomandati 
contro  la  lentiggine , quali  i bagni  di  mare , Adacqua  dolce , l’un- 
guento canforato 1  2 o di  bacche  di  lauro  3 , o di  seme  di  senapa 
nera  4,  o di  mercurio  rosso 5,  non  che  la  soluzione  di  muriato  di 
mercurio  ossidato  6,  premettendo  qualche  detersivo . Efficace  e si- 
curo mostrasi  pure  il  borace  7. 

CAPO  IV. 

dell’  ecchimosi 


l x. 


Definizione.  Forma.  Cause . 


I.  vjHiAMAsi  ecchimosi 8 quella  macchia  che  nasce  dallo  spargi- 
mento del  sangue  nel  tessuto  della  cute. 


1.  J.  P.  Frank.,  1.  c , p,  80.  Scomparso  il 
cloasma  spesso  gli  ammalati  diventano  in- 
quieti. 

2.  R.  Camphorae  órachmam  imam, 

Nitri  drachmas  duas , 

Mellis  q.  s.  ut  f.  linimentum. 

3.  R.  Pulveris  baccarum  lauri  uncias  duas, 

Mellis  q.  s.  ut  f.  linimentum 

4.  R.  Pulveris  sinapis  uncias  tres, 

Olei  amygdalarum  unciam  semis, 

Succi  citri  q.  s.  ut  f.  unguenlum. 

3.  R.  Butyri  recentis  uncias  duas, 

Ceraealbae  liquefactae  drachmas  tres 
Mercurii  precipitati  rubri, 
Camphorae  aa.  drachmam  unam  et  se- 
mis. M. 


6.  R.  Aquae  destillafae  uncias  sex, 

Mercurii  sublimati  corrosivi  grana 
duodecim.  M. 

1.  n ich  henne  kein  gewisseres  uncl  zugleich. 
unsvhadlicheres  Mitiel  zur  Vertreibung  cler 
so  widrigen  Leberflecken  . . . als  folgende 
Juflòsung  : 

R.  Boracis  drachm  semis . 

Solv.  in  aquae  resarum  et  florumau- 
rantiorum  aa.  uncia  semis. 

M.  D-  S. 

Si  bagnano  le  macchie  tre  o quattro  volte 
al  dì,  aspettando  l’essiccazione.  (Uufeland’s 
Journal  derpr.  Heilkunde.  482 <5  St.  5,  p.  122 ). 

8.  Dal  Grec.  Ex , fuori  e umore  o 

succo.  Sinonimi:  Sugillatio,  effusio,  extrava- 


Cura 


Defìniz. 


Forma 


Cause 
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H.  L1  ecchimosi  suol  comparire  ora  sotto  forma  eli  stimate  scar- 
latte o violacee  sulla  fronte , sulle  guance  , sul  mento , sul  collo , e 
sulla  parte  interna  delle  braccia  — ora  di  macchie  lenticolari  fo- 
sche , brune , livide  su  tutto  il  corpo  , non  eccettuata  la  faccia:,  — > 
ora  di  macchie  grandi  il  doppio  duna  lenticchia , nere,  fosche, 
variegate  al  pari  del  marmo,  massime  sulle  estremità  2 • — ora  di 
piastre  larghe  più  di  un  palmo , nere  , verdastre , sul  petto , sul 
ventre,  sulle  mani  e su1  piedi  3 * — ora  di  striscio  o di  linee  rosse, 
livide,  nere,  come  se  la  pelle  fosse  stata  flagellata  ( vibici 4 ),  sulle 
estremità  e in  altri  siti.  In  generale  P ecchimosi  non  è circoscritta  5, 
scompare  a poco  a poco,  e spesso  presenta  varj  gradi  di  colore 
che  occupano  gli  spazi  esistenti  tra  P una  e P altra  macchia. 

III.  La  pelle  bianchissima,  sensibile,  e rilasciata,  massime  nei 
luoghi  ove  la  tela  cellulosa  è meno  compatta  ( p.  e.  alla  palpebra 
inferiore,  allo  scroto,  ecc.  ),  talvolta  però  anche  la  più  dura  ( p.  e. 
quella  della  pianta  dei  piedi,  P albuginea  degli  occhi  ecc.)  non  che 
quella  degli  orifizi  della  bocca,  della  vagina,  delP  ano  , ed  anzi  le 
stesse  membrane  interne  che  rivestono  le  superficie  dei  visceri 
vanno  soggette  ad  ecchimosi.  Ne  sono  causa  le  contusioni,  le  concus- 
sioni, le  compressioni  6,  il  succhiamento  7,  la  distensione,  ie  ferite  che 
non  lasciano  sfogo  al  sangue  stravasato,  la  risipola,  la  tosse  impetuosa  , 
il  vomito  sfrenato  8,  la  veemente  contrazione  dei  muscoli,  come  av- 
viene p.  e.  nelP  epilessia9.  Piiconoscono  pure  le  ecchimosi  per  causa  le 
malattie  del  fegato, della  milza,  le  escrezioni  cruente,  sia  imminenti10,  sia 


satio,  suffusio.  Ttal.  Ecchimosi,  ecchimemì. 
Spa.  Ecquimosa ; equimosis.  Portog.  Ecchy- 
mosis.  Ted.  Blutunterlauf \ B fui  fleck.  Franc. 
Ecchymose,  svgillation , effusion ■ — Ingl.  Ec- 
chymosis,  livid  spot  from  extravasated  blood 
Belg.  Bloedvlek  : blaauve  vlek  : pick.  Dan. 
Underlobet  Hod.  Sved.  Blodets  underldpande. 
Island.  Valbra  j Likbra.  — Polac.  Siniak. 

1 Porpora  semplice  di  Bateman  (Delinea- 
tions etc.  Fiate  XXVIII,  fig.  7.). 

2.  Porpora  emorragica  di  Bateman,  (De- 
lineations etc  Plate  YXFI/I,  fig.  2.). 

5.  G.  P.  Frank  vide  le  mani  nerissime 
in  un  caso  di  tifo,  e Plenk  in  uno  scor- 
buto vide  le  gambe  nere  come  quelle  di 
un  Etiope.  (Lehre  von  den  Nautkrankheitens 
Wien,  1789,  p.  45  ). 

4.  Ecchymosis  vibex  di  Sauvages. 

5.  Ritengo  che  la  porpora  orticaria  di 
Bateman  altro  non  è che  P ecchimosi  no- 
dosa (Delineations  etc.  Plate  XXIX.  fig.  lj— 
Dello  stesso.  A practical  synopsis  of  cuta - 
neons  diseases.  3.  edit.  Lond.s  1 8 1-4,  p.  i!6.). 


6.  Cosi  la  testa  dei  neonati,  dopo  parti  dif- 
ficili, e dopo  essere  rimasta  lunga  pezza  in 
Sfavorevole  posizione,  oppure,  quando  fu 
terminato  il  parto  coll’ applicazione  degli 
strumenti  , offre  frequentemente  delle  ec- 
chimosi. 

7.  Tal  è quella  che  producono  le  sangui- 
sughe, le  ventose,  le  labbra.  In  francese,  e 
nel  linguaggio  comune,  è ciò  che  chiama- 
no suQon. 

8.  Osservai  più  volte,  per  questa  cagione 
simile  ecchimosi  sulla  congiuntiva,  e casi 
analoghi  furono  osservati  da  Beavi us , 
(Ephem.,  N,  C.  D.  Ill,  an.  7,  8,  oss.  29.). 

9 Vidi  un  caso  d’epilessia  , gli  accessi 
del  quale  erano  annunziati  da  ecchimosi. 

io.  In  una  signora  da  me  curata,  alcune 
macchie  d’  un  rosso  scarlatto  che  rnostra- 
vansi  sulla  faccia,  annuziavano  V avvici- 
narsi de’  mestrui.  Riferisce  Young  l’esem- 
pio d’  una  ragazza  di  sedici  anni  , il  volto 
della  quale  diventava  tre  o quattro  volte 
al  giorno  nero  come  quello  d’una  mora. 
(Philosoph.  transact.  Voi.  26.  iV.y  325,  p.  42  ). 
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soppresse1 2 * 4,  i patemi  di  animo2,  massime  l’ira3,  i dolori4,  la  de- 
bolezza senile  5,  i veleni  vegetabili,  come  il  conio  macchiato 6 e più 
di  tutto  i vari  gradi  della  diatesi  scorbutica.  In  quanto  alla  causa 
prossima  dell’  ecchimosi  , noi  crediamo  di  poterla  collocare  o nella 
lesione  meccanica,  o nell’atonia  o nella  congestione  7 *,  o nello  spasmo 
dei  vasi  sanguigni  (che  impedisce,  cioè,  il  passaggio  del  sangue)  od 
in  una  morbosa  secrezione , la  qual  ultima  causa  non  di  rado  può 
credersi  dipendente  da  infiammazione  delle  arterie  e più  ancora 
delle  vene. 


§ XL 

Diagnosi. 

I.  Prima  di  accingerci  alla  diagnosi  dell’  ecchimosi,  convien  fare 
qualche  cenno  d’ una  malattia  che  ha  molta  affinità  con  essa , cioè 
dell’  emorragia  della  pelle  ( ematidrosi).  Questa  malattia,  che  di- 
pende spesso  da  cause  interne  ( ematidrosi  spontanea  ),  fu  osser- 
vata su  diverse  parti  del  corpo  \ cioè  proveniente  solo  da  qualche 
poro  cutaneo  da  tutti  i pori  della  pelle9,  dalla  faccia10,  dal  dorso 


1 . Richter’s  chirurgische  Biblioihek.  11  Bel , 
p.  255. 

2.  Una  ragazza  presentava  lividure  sul 
labbro  e sul  mento,  sempre  che  provava 
forte  emozione  morale  (Act.  physic.  - med. 
nat.  cur.,  voi.  II,  p.  55).  Il  29  marzo,  I8i8, 
una  donna  di  Vilna,  di  mezza  eia,  fu  tal- 
mente colpita  dalla  morte  di  suo  marito, 
vittima  di  tisi  polmonare,  che  offrì  quasi 
subito  ecchimosi  sotto  le  unghie  della  si- 
nistra mano  Cfr.  J.  C.  L.  Riediìl,  iiber  die 
nachtheilige  Wirkung  der  Leidens  cha f ten,  haupt- 
sàcheich  der  Furcht  and  des  Schreckens  ciuf 
den  menschlichen  Rorper.  (Rust’s  Magazin 
fur  die  gesammte  Heilkmde.  B.  20.  He  ft  ò). 

5.  Tissot,  Ouvres,  quatrième  Volume,  p.  559. 

4.  Vidi  dopo  alcune  cefalee  sortire  un 
ecchimosi  alle  palpebre  sotto  forma  di  stim- 
mate. 

5.  Melasma  senile  degli  autori.  Porpora 
senile  di  Bateman  ( Delineations , etc.  Plate 
XXX). 

6.  Journal  d*  instruction.  Semestre  I. 

Hcfeland’s  neueste  Annalen  der  franzos. 

Jrzneikunde.  B.  2,  p.  5i0. 

ri-  Come,  per  es.  nel  cerchio  nerastro  che 


osservasi  sotto  le  palpebre  inferiori  (yeux 
cernés  in  francese , calamari  in  italia- 
no ) nelle  donne  durante  il  periodo  me- 
struale, e negli  individui  che  si  abban- 
donano all’onanismo  od  in  qualunque 
altra  maniera  alle  delizie  di  venere. 

8.  Benevienus,  de  abditis  morborum  et 
sanationum  caussis,  c 4. 

9.  Stahl,  diss.  de  passionibus  animi  cor- 
pus humanum  varie  alterantibus , Hai. 
169  l. 

10.  Bartholinus,  hist,  anat.,  cent.  I.  hist. 
15.  — Vogel,  diss.  decas  obs,  phys.  med. 
chir.  Qoett. , 1768.  — Pelisson,  in  ioitrn.  de 
médecine.  T.  XXIV,  p.  227.  — Pfaeler,  san- 
guinis profluvium  e vasis  et  integumentis 
cutaneis  sponte  natura  apertis  (il  sangue 
venne  da  tre  vasi  della  fronte)  , qua  apo- 
plexia  Iethalis  aversa  esse  videbatur.  In 
Comment,  soc.  phys.  med.  Mosquens.  Mo- 
sq.,  i8ì7.  — Ehi  besonclerer  Fall,  in  welchem 
von  dem  Gesichte  eines  Mddchens  Blutstrop- 
fen  zu  Zeiten  abgeschieden  wurclen  , von  Ch. 
Fulerton.  Ex  Philadelphia  journal,  1825.  in 
Medicinisch  chirurg.  Zeitung.  1828.  N.  67., 
p.  247. 
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Emorragia 

cutanea 
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delle  mani1,  dall’apice  della  dita2,  spessissimo  dal  pollice3,  dalle 
ascelle  4,  e dall’  ipocondrio  destro  5,  dall1  inguine  6 e dalle  dila  dei 
piedi  7,  e finalmente  da  qualche  antica  ferita  8.  Tale  emorragia  è 
preceduta  ora  da  terrore  ^ , ora  da  mancanza  dei  tributi  mensili  1°, 
ora  dal  vajuolo11,  ora  dal  riso12.  Egli  è mestieri  distinguere  l1  e- 
matidrosi  dall’  iperidrosi  cruenta 13 :7  come  pure  dalle  emorragie 
prodotte  o da  ferite  o dalla  rottura  delle  varici.  La  prima  non 
presenta  alcun  pericolo , e può  solo  attestare  la  gran  tendenza  alle 
emorragie  interne,  colle  quali  trovasi  talvolta  collegata  La  cura 
di  questa  malattia  è fondata  sui  principi  generali  della  cura  delle 
emorragie:  se  trovasi  necessario  di  arrestare  immediatamente  il  san- 
gue  ( il  qual  caso  è molto  raro  ) o se  i’  emorragia  ecceda  i limiti , 
bisogna  aver  ricorso  alla  compressione  od  alla  cauterizzazione. 
M.macu-  XJ.  Questo  sembrerebbe  il  luogo  di  parlare  della  malattia  così 

^d^WerllT  macul°sa  di  Werlhoff.  Siccome  però  questa  dottrina  rende 
* necessario  il  paragone  tra  questa  malattia  e lo  scorbuto , abbiam 
creduto  di  aggiungerla  al  trattato  di  quest*  ultima  malattia  15. 
Importanza  III.  La  diagnosi  delV  ecchimosi  è di  grandissima  importanza  in  mo- 
della dicina  legale16.  Si  tratta  specialmente  di  distinguere  1’  ecchimosi  si- 
diagnosi  muiaia  if  1’  ecchimosi  da  cause  interne 18  , e 1’  ecchimosi  da  violenze 


1.  Pezold,  obs.  med.  ehir.  N.  46. 

2.  Ash  in  Philos . transact . N.  171.  v.  Le- 
sse, auserl.  Abh.  B.  1,  p.,  269. 

5.  Orlovius,  pr.  de  haemorrhagia  spon- 
tanea ex  apice  pollicis  manus  sinistraci 
Regioni. s i786.  v.  Metzger.,  opusc.  acad  , 
Fase.  I,  p.  196.  — Musgrave,  in  phil.  tran- 
sact. N.  272.  V.  Leske,  1.  C,  p.  270. 

4.  Sorba.it,  obs.  rarior.  app.  ad  praxin 
med. 

5.  Sgtiemc,  L.  III.  S.  dopo  l’oss.  57,  Bene* 
vien  i e Holler. 

6.  Richter,  med.  and.chir , Beobachtungen . 

p.  14. 

7.  Eph.  nat.  cur.,  dec.  I.,  an.  2.,  append. 
ohs„  162.  an.  3.*  obs.  27. 

8.  Pelisson,  1,  c.  (per  colpo  di  fulmine). 

9.  Stahl,  1.  c.  — Ruysch,  advers.  anat. 
med".  chir. , dee.  111. 

40.  Vogel,  1.  c. 

11.  Hagendorn,  cent.  II,  obs,  70. 

12.  Eph.  nat.  cur-,  cent.  Vili,  obs..  81. 

45.  Cap.  XXII.  § LXV111.  2,  (27.). 

14.  Pfahler,  1.  c. 

15.  Veggansi  intanto:  Andr.  Keller,  iiber 
die  Blutfleckenkran'kheit  ; Wurzburg,  1826, 

16.  Fortunatus  Fidelis,  de  (relationibus 
medicorum,  p , 519.  — Bose,  pr.  de  suggi- 
latione  foro  caute  dijudican.  Lips.,  1775. 
— v,  Schlegel,  Sanarli.  B.  4,  p.,  67.  — J. 
J.  Bisex,  considerations  médico-légales  sur 
V ecchymose  , la  sugillation , la  contusion  , la 


meurtrisure.  Thèse  de  la  facuité  de  médecine 
de  Paris , 1814.  — Horst,  Geschichte  und  ge- 
richtliche  Beurtheilung  eines  angeblich  dar  eh, 
einen  Stoss  auf  die  Brvst  plótzlich  geslorbe- 
nen  Mannes.  ( Hefeland’s  Journal  cler  pr. 
Heilk,  1815.  Octob .,  p.,  63). 

17.  “ Pour  simuler  cette  maladie,et  clonner  à 
la  peau  une  teinte  livide,  quelques-uns  se  frot- 
tent  ime  partie  avec  un  morceau  de  plomb  , 
de  sulfure  d*  antimoine,  de  carbure  de  fer  oit 
mine  de  plomb  ; mais  cet  artifice  grossier  se 
reconnaìt  facilemenl  ; il  suffit  de  toucher  et 
de  frotter  légèrement  la  partie  avec  le  doigt , 
ou  de  la  laver  avec  de  V eau,  pour  en  faire 
dispar  altre  la  lividité  j cP  autres  pour  per « 
suader  qvC  its  ont  regu  des  coups  au  visage, 
an  com,  y appliquent  deux  ou  trois  sangsues 
qui,  par  la  succion  qu>  elles  font,  déterminent 
toujours  une  effusion  de  sang  dans  le  lìssu 
sous  cutané  j mais  on  reconnaìt  encor  facile - 
ment  la  fraude,  pcirceque  au  centre  de  ces  ec* 
chymoses  factires,  on  appergoit  la  morsure 
triangulaire  faite  par  les  sangsues.  Enfili  on 
a vu  des  gens  qui,  pour  assouvir  leurs  inté- 
réts , leurs  passions,  se  soni  fait  des  vérita- 
bles  eochymoses,  soit  en  faisant  succer  forte- 
ment  la  peau,  soit  en  frappant , tordant , ti - 
raillant  cette  partie  avec  quelqu*  instrument .» 
(Brieux,  1.  c.), 

18.  Kaltschm'.d  , diss.  de  sugillatione  ex 
caussis  internis,  Jen.,  1765. 
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esterne  \ la  qual  ultima  specie  sì  distingue  particolarmente  sul  ca- 
davere mercè  l’incisione  della  cute  che  copre  la  parte  offesa1 2,  e 
1’  esame  dei  muscoli  sottoposti,  che  fossero  stati  per  avventura  con- 
tusi 3.  Si  potrebbe  inoltre  confondere  1’ ecchimosi  colla  melano  si , 
colla  cancrena , colle  petecchie  e con  altre  macchie. 

IV.  I Francesi  8 danno  il  nome  di  melanosi  ad  una  sostanza  nera,  Mclanosi 
di  un  giallo  oscuro , di  natura  ancora  sconosciuta,  dovuta  forse  alle 
glandule  linfatiche,  e forse  al  carbonio.  Ogni  qualvolta  questa 
sostanza  copre  le  membrane  sierose  sotto  forma  di  fiocchi  , ovvero 
mostrasi  sotto  quella  di  macchie  alia  superficie  o nel  parenchima 

dei  visceri,  potrebbe  esser  presa  per  un’ ecchimosi  da  coloro,  i quali 
ignorano  che  per  costituire  un’  ecchimosi  si  richiede  la  presenza 
di  puro  sangue  stravasato.  L’  ecchimosi  però  differisce  dalla  mela- 
nosi perchè  questa  è circoscritta  e bianca , mentre  1’  ecchimosi  è per 
lo  più  diffusa  e variegata. 

V.  1/  ecchimosi  viene  facilmente  confusa  colla  cancrena  da  chi, Diffin. della 
dal  solo  color  nero  d’una  parte,  giudica  trattarsi  di  sfacello.  DiL  cancrena 
feriscono  però  queste  due  malattie  pei  seguenti  caratteri  :■ 

Ecchimosi 

a.  Non  si  osserva  alcuna  soluzio- 
ne di  continuità 

b.  Non  vi  ha  cambiamento  di 
temperatura. 

c.  La  sensibilità  persiste, 
cl.  Non  è pericolosa, 
e.  Non  manda  quasi  odor  cattivo, 

fatto  caratteristico.  | 

Petecchie  I Ecchimosi 

VI.  a.  Presentansi esclusivamente  a.  Si  osserva  tanto  nelle  malattie 
nelle  malattie  febbrili.  j febbrili  quanto  nelle  altre  4 * * *. 

1.  Hebekstreit,  anthropologìa,  forensis , disease,  London,  1826.  — Rayer,  1.  c.  P lanche 

p.,  319.  X,  fig,  5.  — C.  A.  Noack,  commentano  ve- 

2.  Bose,  1.  c.  terinario-medica  de  melanosi  in  homini- 

3.  Bayle,  in  Journal  de  mcdecine  de  Con-  bus,  turn  in  equis  obveniente.  Lips.,  e Pa- 
VISArt,  etc.  T.  9,  p.,  369.  Ctr.  ivi  p.,  560.  e ris,  1827. 

441.  e T.  io.  p.,  89.  96.  — Nysten,  in  Bid-  4.  Mostransi,  per  verità,  frequentemente 
Utin  de  la  faculté  de  médecine  de  Paris.  7’.  a queste  minime  macchie  altre,  e per  CO- 

4,  p.,  111.  — Chomel,  in  Journal  de  mède-  lore,  e per  quantità  e per  ogni  altro  carat- 

cine  p. , 4i.  — Mérat  in  diet,  des  sciences  tere  simili,  le  quali  sortono  or  con  febbre, 

mèdie.  T.  32,  p.,  183—188  — K,  Fr.  Ueusin-  ora  senza,  ma  che  pure  non  sono  dello  stes- 

cer  Untersuchungen  iiber  die  anomale  Koh-  so  ordine,  nè  possono  dirsi  petecchie,  seh- 

len  und  Pigmentbildung  immense hlichen  Kor-  bene  alcuni  medici  imprudenti  le  mettano 
per,  mit  besonderer  Beziehung  auf  Melano-  fra  le  petecchie,  ingannati  dal  coloree  dal- 
sen,u.  s.w.  Eisenach , i825.  — Th.  Fawdhvg-  la  somiglianza  delle  suddette.  » Salio  lli- 
ton,  a case  of  Melanosis,  with  general  obser-  verso,  tract,  de  febre  pestilenti.  Bonon. 
vations  on  the  pathology  of  this  interesting  1584.,  cap.  12,  p.  95,  c 102, 


Cancrena 

a.  Presenta  soluzione  di  conti- 
nuità. 

b.  La  parte  ammalata  diventa 
fredda. 

c.  Resta  abolita  ogni  sensibilità, 
cl.  E accompagnata  da  pericolo, 
e.  Manda  un  odore  disgustoso  al- 
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b.  Offrono  quasi  sempre  alcun 
che  di  contagioso. 

c.  Obbligano  gli  ammalati  a letto. 

d.  Le  macchie  sono  regolari,  cir- 
coscritte , più  piccole,  ineguali, 
o poco  più  grandi  di  una  len- 
ticchia. 

e.  Presentano  poca  diversità  di 
colore. 

f.  La  pelle  intermedia  tra  una 
macchia  e P altra  è normale. 


Dist.  da 
altre 
macchie 


b Non  desta  sospetto  di  contagio® 

c.  Gli  ammalati  spesso  possono 
passeggiare. 

d.  Le  macchie  sono  appena  re- 
golari , quasi  sempre  diffuse , 
sovente  del  doppio  più  grandi 
d’  una  lenticchia. 

e.  Il  colore  è tanto  diverso  , che 
la  pelle  ne  rimane  variegata  co- 
me il  marmo. 

f.  La  cute  che  trovasi  tra  P una 
e P altra  macchia  è spesso  d’  un 
color  giallo  verdastro. 

Osservasi  di  frequente  sulla 
faccia. 

li.  Mostrasi  non  di  rado  nei  neo- 
nati i. 

_ i*  un  i • • 

ora 


g® 


g.  Rarissime  volte  compajono 
sulla  faccia. 

h.  Non  osservami  nei  primi  anni 
della  vita. 

Si  dà  per  altro  la  complicazione  delle  petecchie  coll’  ecchimosi, 
traumatica  ora  da  altra  causa. 

VII.  Siccome  P interruzione  del  processo  di  ossigenazione  del 
sangue  induce  un  coloramento  livido  universale  della  cute , come 
p.  e.  nella  malattia  cosi  detta  cerùlea,  così  noi  crediamo  che  pel  me- 
desimo motivo  possano  sopravVenire  delle  macchie  turchinicce  par- 
ziali che  vanno  attentamente  distinte  dall’  ecchimosi  genuina,  À 
queste  sembrano  appartenere  le  macchie  cerulee  degli  agonizzanti 2 *, 
quelle  che  compajono  sulla  pelle  degli  affetti  da  idrotorace,  degli 
appiccati , e degli  asfittici.  Nell’  affissia  prodotta  dai  vapori  del  car- 
bone vedemmo  tali  macchie  farsi  di  cerulee  rosse,  o poi  sparire 
del  tutto  in  proporzione  che,  richiamato  a nuova  vita  P ammalato , 
più  libera  facevasi  la  respirazione.  Va  pur  ricordato  che  P uso  in- 
terno del  nitrato  di  argento  rende  cerulea  la  cute  s } come  non  bi- 
sogna neppur  confondere  colle  vibici  quelle  strisce  che  presentano 
sulla  cute  i vasi  linfatici  infiammati  4. 


i.  Che  se  IIenkg,  (Handbuch  sur  Erkemt- 
niss  cler  Kinderkranhheiten,  ) e De  Luvgen, 
(diss.  de  quinque  neonatorum  morbis  no- 
tato dignis.  Berol.,  1828.)  dichiararono 
che  le  petecchie  sono  malattie  dei  neonati, 

lo  credo  che  ciò  debbasi  assolutamente  al- 
1’  aver  confuso  quest’esantema  colle  ecchi- 
mosi. 

a.  De  maculis  morìentìum  Vedi  Sim.  Schulz 

.n  Ephem.  N.  CJ.  a.  4.  e 5.,  obs.,  121. 


5.  J.  A.  Albers,  observations  on  a change 
of  colour  in  the  skin  produced  by  the  internal 
use  of  nitrate  of  silver.  (Medico-chirurq  tran- 
sact., Voi.  7.  P.  1,  p.  284),  — P.  M.  ItOGET,, 
additional  facts  relative  to  the  subject  of  the 
paper  by  J.  A.  Albers.  (Ivi.  Voi.  7,  c.  1,  p. , 
290,). 

4.  Sembra  che  Plenk  sia  incorso  in  que- 
sto errore  quando  parla  di  vibici  deri- 
vanti dal  patereccio  (X)p.  c,,  p.  40.) 
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§ XII. 


Prognosi . Cura. 


I.  Ottiessì  la  risoluzione  cieli’ ecchimosi  quando  la  quantità  del  rogne  si 
sangue  non  è maggiore  di  quanto  può  venir  assorbito  dai  vasi  lin- 
fatici } quando  le  forze  vitali  di  tutta  V economia  e della  parte  af- 
fetta sono  abbastanza  energiche.»  perchè  possa  aver  luogo  i’’ assorbi- 
mento, e quando  la  sorgente  d’onde  provenne  il  sangue  non  ne 
manda  del  nuovo.  Avviene  V indurimento  quando  si  sparge  una 
mediocre  quantità  di  sangue  nel  tessuto  cellulare , allorché  le  forze 

vitali  sono  abbastanza  energiche,  non  per  produrre  la  risoluzione 
del  sangue  stravasato,  ma  per  impedirne  la  putrida  scomposizione , 
e quando  il  sangue,  coll’  andar  del  tempo,  si  incorpora  con  le  cellule 
che  lo  contengono.  Tali  induramenti  riscontratisi  frequentemente 
nella  vecchiaja  alle  estremità  inferiori , massime  a sinistra , e,  se 
non  si  risolvono,  fanno  luogo  alla  risipola  o ad  ulcere  croniche.  Il 
sangue  stagnante  non  dà  mai  origine  a formazione  di  vera  marcia. 

È da  temersi  la  cancrena  se  nel  fomite  sanguigno  ha  accesso  1’  a- 
ria,  e se  venne  distrutta  in  quel  luogo  l’influenza  nervosa.  Il  sangue 
effuso  sotto  le  aponeurosi  produce  talvolta  delle  febbri  violente , 
infiammazioni , delirio , convulsioni  e perfino  la  morte.  Conside- 
rata come  segno , l’ ecchimosi  nelle  malattie  acute,  nelle  emorragie, 
e nella  vecchiaja  è di  cattivo  augurio. 

II.  Se  la  distensione , la  distrazione , la  contusione  di  una  parte  Cura 
qualunque  minaccia  di  produrre  ecchimosi,  la  pronta  immersione 
della  medesima  nell’  acqua  fredda  , o 1’  applicazione  delle  neve  o del 
ghiaccio  soppesto,  e talvolta  la  compressione  impediscono  spesso 

un  tale  avvenimento.  Quando  siasi  già  formata  l’ ecchimosi  locale 
con  orgasmo,  nei  soggetti  robusti  e pletorici  bisognerà  premettere 
il  salasso , indi,  quando  l’infiammazione  e la  gonfiezza  della  parte 
lesa,  non  che  gli  atroci  dolori  noi  vietino,  gioveranno  le  fomenta- 
zioni fatte  con  posca  , muriato  di  ammoniaca  e nitrato  di  potassa , 
o V acetato  dì  piombo  liquido  con  acqua  fredda  e piccola  porzione 
di  alcoole.  Se  una  più  forte  contusione , un  colpo  d’arma  da  fuoco, 
o qualunque  altre  causa , e massime  la  lunga  durata  del  male  dimi- 
nuì la  vitalità  della  parte  , allora  convien  ricorrere  alle  fomentazioni 
fatte  con  decozioni  vinose  di  piante  aromatiche,  od  alla  radice  di 
brionia  bianca  di  fresco  raschiata1,  con  egual  porzione  di  alcoole 
o alla  fomentazione  spiritosa,  fatta  con  muriato  di  ammoniaca  ed 
aceto.  Se  per  avventura,  sotto  la  cute  intatta  o'  rotta  da  piccola 
ferita  e già  riunita,  e sotto  una  densa  aponeurosi,  stagnò  una  quan- 


l.  Helmont.,  Ignotus  hydrops,  § 40. 
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tità  di  sangue  maggiore  di  quella  che  può  commodamente  venir 
assorbita , allora  bisogna  senza  indugio  incidere  la  pelle  o 1’  apo- 
neurosi, o dilatare  la  ferita,  oppure  praticare  delle  scarificazioni 
bastantemente  profonde,  onde  ne  coli  il  liquido  cruento , facendo 
finalmente  ricorso  agli  altri  ajuti  esterni  dei  quali  abbiamo  parlato, 
come  temperanti  od  eccitanti  a norma  delle  circostanze , non  che  alle 
fasciature  compressive.  Nelle  ecchimosi  del  capo  dei  neonati  Fin  c- 
sione  affretta  quasi  sempre  la  morte , onde  suppliranno  al  bisogno 
Valcoole  canforato , qualche  infuso  vinoso  aromatico  ed  un  moderato 
calore  eguale  che,  si  otterà  tenendo  coperta  la  piccola  testa  con  co- 
tone i.  Nell’  ecchimosi  tifoidea  sono  indicati  i rimedj  raccomandati 
contro  le  emorragie  nel  tifo2,  e nella  gastrica  gli  evacuanti.  La 
tabe  scorbutica  va  combattuta  coi  rimedj  specifici.  In  tal  caso  nes- 
sun rimedio  mostrasi  più  efficace,  massime  in  estate,  dei  bagni 
d’acqua  dolce3.  Se  V ecchimosi  dipende  da  una  maggior  inerzia 
dei  vasi,  gioveranno , oltre  il  moto  del  corpo  all’  aria  libera  , e le 
lavature  fredde , anche  i rimedi  raccomandati  contro  la  lentiggine 
ed  il  cloasma.  La  cura  delle  ecchimosi  provenienti  da  ritenzione 
dei  tributi  mensuali  e delie  emorroidi , si  compie  con  rimedi  che 
indicheremo  altrove  L Fra  gli  altri  mezzi  giovano  in  tal  caso  spe- 
cialmente le  acque  minerali  così  saponacee , come  saline  o marziali. 
Le  ecchimosi  che  provengono  da  spasimo  sogliono  svanire  pron- 
tamente da  loro  stesse } e se  ciò  non  avvenga , la  polvere  della 
radice  di  ipecaquana  con  oppio  , con  qualche  infuso  aromatico , 
p.  e.  di  salvia  officinale  può  affrettare  il  riassorbimento,  che  vien 
facilitato  anche  dalie  fregagioni  fatte  con  vino  o colf  alcoole.  L’ ec- 
chimosi che  minaccia  induramento  , non  che  l’ induramento  stesso 
prodotto  da  quella,  trova  un  ottimo  rimedio  nei  vapori  di  acqua  ed 
aceto  e dei  fiori  di  sambuco } mercè  dei  quali  vapori  abbiamo  for- 
tunatamente combattuto  anche  una  ribelle  ecchimosi  traumatica  del- 
f albuginea.  Nell’ ecchimosi  cronica  ed  ostinata  giovano  tanto  i fiori 
di  arnica  montana  5 , quanto  gli  stipiti  di  dulcamara  6 , presi  in 
forma  di  infuso  esternamente  e internamente.  Noi  non  conosciamo 
gli  effetti  della  calaguala  che  vien  in  tali  casi  consigliata  dagli  Spa- 
gnuoli.  Le  ulcere  provenienti  dalle  ecchimosi  sono  di  pertinenza 
chirurgica,  locche  è pure  della  cancrena,  dovuta  alla  medesima 
causa. 


1,  Frink,  Epit.,  1.  c.,  p.  104. 

2.  V.  il  trattato  del  Tifo  Voi.  I.  Parte  1. 

5.  É un  rimedio  usitatissimo  fra  gli  am- 
malati nell’  ospedal  militare  di  Vienna,  a 
quanto  ne  racconta  il  direttore  di  quello 
stabilimento  Waurin. 


4.  P.  IV. 

5.  Fehrius,  in  Eph.  N.  C. , an.  9 et  io, 
p.  25.  obs.  11. 

6.  Mémoires  (le  l*  acadérnie  des  scienc.  de 
Paris , 176i,  p.  SS. 
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CAPO  V. 


DELL**  ERITEMA 


§ XIII. 


Definizione.  Cause . 


I.  Vj  riamasi  Eritema  un  rossore  parziale  della  cute  } quasi  sem- 
pre cronico  od  almeno  apiretico  , che  compresso  svanisce  e ritorna 
al  cessar  delle  compressione,  spesso  congiunto  a delle  papule1,  a flit- 
tene, a pustole,  forfore,  e talvolta  circoscritto  2. 

IL  Le  cause  dell’eritema  sono:  i vizj  ereditarj,  congeniti,  la  dia- 
tesi scrofolosa,  lebbrosa3,  plicosa } l’abuso  dei  liquori  fermentaci  } 
l’ira,  l’invidia,  la  tristezza  a lungo  protratta*,  le  malattie  di  fegato} 
1’  uso  dell’arsenico4,  la  gravidanza  , la  soppressione  delle  emorroidi, 
dei  menstrui , dei  lochj  , del  latte , dei  flussi  bianchi , del  sudor 
dei  piedi  e delle  ascelle*,  l’uso  del  belletto,  il  freddo,  l’insolazione} 
le  immondezze  raccolte  nelle  pieghe  cutanee,  oppure  un  siero  acre 
che  distende  la  pelle.  La  sede  del  male  sembra  doversi  cercare  ora 
nei  vasi  sanguigni  varicosi , che  secernono  un  liquore  corrosivo,  e 
talvolta  un  polline  terreo  , ora  nelle  glandule  sebacee  e linfatiche , 
ora  nei  vasi  linfatici  stessi } ed  ora  nel  tessuto  della  cute. 


Defìniz. 


Cause 


fi 


$ XIY. 


Diagnosi . 


L \ fi  eritema  può  venir  confuso  con  la  risipola , coll’  orticaria , Facile 
collo  strofolo  e coll’  erpete . confusione 


•J5  Eritiema  papulato  di  Batemah,  ( Deli- 
neations etc,  Plate  XXXI.  fig.  1). 

2.  Erittema  marginato  di  Batemah  , (Ivi. 
PI.  XXXII,  fig.  2).  « The  erythema  margina- 
tum occurs  in  large  patches,  which  are  houn- 
ded one  side  by  a hard  , elevated  , tortuous , 
red,  border,  in  some  places  obscurely  popula- 


ted ; but  have  no  regular  margin  c>.  the  open 
side.  » 

5.  Falconer,  memoirs  of  the  med.  soc.  of 
London . Voi.  5.  p.  5Si. 

4.  Cosi  di  sè  stessa  diecvami  una  delle 
mie  ammalate. 

i 
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Distinz.  IL  Distili  guesi  1?  eritema  dalla  risipola 1 , perchè  questa  è malattia 
dalla  acuta5  e cambia  facilmente  di  sede,  mentre  il  primo  è un  vizio  cro- 
nsipola  njco  0<J  ajmeno  apiretico,  ed  ha  una  stabile  dimora. 

Divisione  III.  u eritema  vien  diviso  in  22.  neo,  — Eritema  gotta  rosa , — 
E . gelone , — E.  solare *,  — 22.  intertrigine , — 22.  dei  neonati , — 
ed  E«  edematoso . 

E.  neo  IV*  L’  eritema  neo  2 è una  macchia  congenita  , ora  larga  , ora 
longitudinale,  irregolare,  fogliacea3,  del  color  del  fuoco  o elei  vino 
rosso , che  riscontrasi  sulla  faccia  , sul  colio , alle  scapole , sul  de- 
retano , che  talvolta  si  innalza  sopra  la  cute  a similitudine  di  un 
lampone  , di  una  cerasa  4 , e di  un  ragno  5.  Ne  favoriscono  la  forma- 
zione Pimmaginazione  delia  madre  gravida  6,  il  terrore  di  questa  avve- 
nuto massime  per  causa  di  incendio  ( quando  nello  stesso  tempo  essa 
porti  la  mano  su  qualche  parte  del  corpo7),  e ciò  soprattutto  nei 
primi  mesi  della  gestazione 8*  La  causa  prossima  del  neo  sta  nelle 
vene  e talvolta  con  vien  pure  cercarla  nell5  arterie  9. 

E.  gotta  V.  JJ>  eritema  gotta  rosa  10  è una  macchia  che  non  prude  , non 

rosa.  * 


1.  An  essay  on  the  diagnosis  between  ery- 
sipelas phlehmone  and  erythema.  By  G.  H- 
Weathbread,  Lond.,  i8i9. 

2.  Sinon.  latino  Naevus  flammeus,  mor- 
phaea  flammea  : Ted.  Fenermal ; Franc. 
Tache  de  feu  j — Polac,  Znamie  rodzim. 

5.  Neo  fogliaceo  di  Bateman  , (1.  c.,  PL 
LXXI.  fig.  2.) 

4.  Neo  cerasa  di  Bateman,  fi.  c.,  PI.  LXX), 

5.  JVeo  ragno  di  Bateman,  (1.  c.  PI.  LXXI. 
fig.  5.) 

6.  J.  Cl.  Tode,  observatio  naevieximagi- 
natione  fSoc.  med,  Havnieus.  Collectanea. 
Voi.  I.,  p.,  m). 

7.  La  contessa  Ch  . . . . , che  abitava 
in  Vilna,  ed  era  nel  1806  incinta  di  sei 
mesi,  provò  grandissimo  spavento  nel  ve- 
dere una  delle  sue  donne,  gli  abiti  della 
quale  s’  infiammarono  vicino  al  camino. 
Essa  si  mise  le  mani  ai  capelli  per  la  di- 
sperazione. Tre  mesi  dopo  la  bambina  che 
partorì  offriva  un  neo  in  forma  di  dita 
sulla  fronte  e su  la  tempia. 

S.  Glj  incendii  son  frequentissimi  nella 
Lituania,  perchè  le  case  son  fatte  di  legno, 
e i domestici  soglion  accendere,  in  vece  di 
candele,  pezzi  di  legno  chiamati  tuezinky . 
Siccome  desiderava  sapere  se  1’  eritema  di 
nascita  non  si  mostrasse  sul  bambino  che 
pel  terrore  cagionato  nella  madre  dalla 
vista  d’un  incendio,  così  pregai  molte  don- 
ne, nelle  quali  succedeansi  le  gravidanze 
quasi  senza  intervallo,  se  per  caso  qualche 
incendio  nella  ler  gravidanza  avveniva  , 
di  mettersi  le  mani  sulle  natiche,  siccome 
il  luogo  su  cui  una  macchia  di  nascita. 


ove  sopravvenisse  nel  bambino,  non  presen- 
terebbe nessun  inconveniente.  Riuscì  l’espe- 
rienza in  molte,  ma  giammai  negli  ultimi 
mesi  della  gravidanza. 

9.  The  ordinary  naevi  appear  to  consist 
of  venous  anastomoses  only  : but  some  of 
them,  even  whem  congenital,  are  of  that  spe- 
cies of  morbid  structure,  which  Mr.  John 
Bell,  ( principles  of  surgery  Volr  1.,  Disc- 
XI)  has  denominated  aneurism  by  anasto- 
mosis and  which  hq  says,  is  made  up  of  a 
congeries  of  small  and  active  arteries,  absor- 
bing veins,  and  intermediate  cells  somewhat 
analogous  to  the  structure  of  the  placenta , or 
of  the  gills  of  a turkey-cock.  » (Bateman, 
practical  synopsis  of  cutaneous  diséases  , p. 

52 6). 

10.  Sinon.  latina  Vari,*  Bacchia;  Acne  Ro- 

sacea di  Bateman,  ( Delineations  eto.  Piate 
LXIV , Rayer,  Pianelle,  V.  fig.  2).  — Jibed 
samen  degli  Arabi.  — Gutta  rosacea,  plioe- 
nigmus  Ploucq.  — Jonthos  di  Swediauu  — 
Ted.  Kupferhandel  j Kurfergesicht  j Wein - 
blattern.  — Franc.  Bourgeons  ; visage  cou- 
pcrose’, Rongeurs’,  Rubis;  Goutte  rose j Mar- 
ques de  Judas , Ital.  Gotta  rosacea  ; Goto  ro- 
saceo ; Fegatoso , copparosa  o gattarosa . Spa. 
Gota  rosada  ; Gota  rosa  j Barros  ; Rosatas  i 
en  el  rostro ; Rubicundez  en  la  cara.  Portog. 
Capar  osa  do  rostro  ; Figado.  In  gl.  A pim 
pled  face : red  pimples  on  the  face  or  nose. 
Belg.  Wynpuisten  ; Kalkoense  neus ; Karbon- 
kelneus  ; Odpragl  ; Roozedrup.  Dan.  Rodfin- 
net  Ansigt.  Svcd.  Brannevins  Ansigte  ; ; 

Hopper  Ansigte;  Bod fr  as  j Flog.  Polac.  Trad- 
ita twarzy. 
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duole,  non  serpeggia,  d’ un  rosso  carico,  quasi  livida,  splendente, 
comune  massime  sul  naso  ed  alle  guancie,  talvolta  sulla  fronte,  ra- 
rissime volte  al  mento , sparsa  spesso  di  papule  corimbiche , pic- 
cole, dure,  rosse,  cTun  rosso  livido,  che  si  squamano  all’ apice , 
o di  flittene  o sia  di  pustole  biancastre  , piene  di  una  materia  puri- 
forme  , e che  deve  l’origine  sua  massime  alla  crapola,  all’ira,  ad 
una  labe  interna  , e principalmente  ad  un  guasto  del  fegato. 

VI.  Dicesi  eritema  pedignone1 , un  rossore  prodotto  dal  gelo,  E-  pedi- 
congiunto  spesso  a tumefazione,  soprattutto  alle  inani  ed  ai  piedi  , b 

ma  comune  anche  alle  guancie,  alle  orecchie,  al  naso,  che  ritorna 
ad  ogni  inverno , e che  prude  fortemente , quando  venga  esposto 
al  calore,  sia  del  letto  sia  del  fuoco. 

VII.  L’  eritema  solare 2 è una  macchia  rossa,  aspra,  dimetta,  E.  solare 
per  lo  più  larga,  che  compare  alle  mani  e sulle  altre  parti  esposte 

al  sole.  Questo  difetto  della  cute  dipende  non  dai  calore  del  sole, 
ma  piuttosto  dalla  luce  o da  un’  altra  causa  ancora  ignota  3 , che 
anzi  noi  crediamo  poter  essa  dipendere  da  una  particolare  con- 
dizione dell’  atmosfera  h 


1.  Sin.  latino.  Chimelthon  ; Refrigerano  2,  Ephelis  di  Celso.  — àdustio  a sole  de- 
membrorum;  Bugantia.  — Ted.  Frostbeule.  gli  autori.  — Kelis  solare  di  Snvediacer, 

— Frane.  Engèlure  ; Mule.  — lngl.  Kibe  j — Eczema  solare  di  Bateman.  ( delineations 
Chilblain.  — Belg.  Vorstbuiló;  Fonde  puistej  etc.  Piate  LVl). 

Winter  hand  j Winter g ezw el  ; Winlerhiel  ; 5.  quest’asserzione  sembra  provata  dal- 

Ifintervoet  kakhiel;  Schytthielj  Sclnjthakken.-  l’osservazione  di  Morsey,  riportata  da  He- 

— I tal.  Pedignonej  Burganze  ; Geloni  j S pe-  berden,  (Arznexjkunclìge,  Ahh.  des  Coll,  der 
roncigli.  — Spag.  Friera.  — Dan.  Frost  j Aerzte  su  London,  B.  2,  p.  159).  L’uomo  che 
Frostknude ; Frostbyld.  — Sved.  Frostkulorj  ne  forma  il  subbietto  non  poteva  esporsi 
Frostnól ; Frostbblder  ; Kxjloust.  — Island.  al  sole  senza  patire,  nella  parte  che  n’ era 
Frostbolga  j Kalit.  — Polac . Odmorozenie.  stata  offesa  prima, solletico,  poi  prurito ac- 

— j.  F.  E.  Albrecht,  sicherste  Heilung  al-  compagnato  da  dolore  e calore  se  restava 
ler  Frostbeulen  t tnd  erfrornen  Glieder , Ham-  nella  stessa  esposizione.  La  cute  allor  di- 
burg,  1809,  — Del  resto  la  storia  dei  pedi-  veniva  rossa  qual  cinabro  e grossa  come 
gnoni  va  studiata  nei  diversi  trattati  di  cuojo  ; ma  allorché  tornava  a casa,  tutti 
chirurgia.  Oltre  queste  opere  per  altro  , questi  accidenti  sparivano  nello  spazio 
esistono  su  questo  soggetto  anche  delle  dis-  d’  un  quarto  dJora.  questi  però  non  sem- 
sertazioni  inaugurali  e memorie  accademi-  bravano  dipendere  dal  solo  calore  del  sole, 
che  quali  sono:  Mylius,  diss.  de  pernione,  poiché  ancor  nell’inverno  1’ esposizione  al 
Lugd.  Bat.,  i67i.  — Majer,  diss.  de  pernio-  sole  li  produceva,  ma  il  fuoco  non  il  rin- 
nibus.  Altd.,  i680  — Wedel  , diss.  de  per-  novava, 

nionibus,  Jen.,  1680.  — Roberg,  diss.  de  per-  4.  Una  signora  tedesca  , di  oltre  trenta 
nionibus,  UpsaL  , 1722.  — Juncker  , diss.  anni,  e di  non  ordinaria  beltà,  dal  mo- 
rìe pernionibus  Halae,  1745 - Stepner,  diss.  mento  in  cui  passò  ad  abitare  la  città  di 
nova  pernionum  sanandarum  ratio,  Jcnae,  Como,  andò  soggetta  ad  un  eritema  che  re- 
■ 1812.  — J.  L.  Ottenser  j observation  sur  les  sisté  a tutt’i  rimedj  finora  usati.  L’eru- 
engélures.  ( Annales  de  la  soc.  de  mèdecine  zion  che  si  accompagna,  con  intollerabile 
prat.  de  Montpellier.  T ■ 20,  p.  425.  — Sulla  calore  alla  pelle,  invade  la  taccia  senza  ec- 
cura  de’  pedignoni.  ( Giorn.  della  soc.  med.  cettuarne  la  congiuntiva,  collo,  petto. brac- 
; chir.  di  Parma.  Voi.  7,  p.  61,  i5ì.)~  James,  eia  ecosce,  ogni  qual  volta  questa  dama  si 
Warorop,  an  account  of  some  diseases  of  the  trova  esposta  all’aria  libera,  specialmente  ai 
1 toes  and  fingers  with  observations  on  their  raggi  del  sole.  Ma  la  rossezza  scomparisce 
i treatment  ( 4.  of  the  treatment  of  chilblain  fra  lo  spazio  d’ un’ora  o poco  più  dacché 
in  Med.  chir.  transact . Voi.  5,  p.  129.  la  paziente  c ritirata  in  sua  casa. 


Vol.  I.  Parte  I. 


48 


E.  inter- 
trigine 


E.  dei 
neonati 


E.  edema 
toso 


500  DELL’ ERITEMA 

Vili.  IV  eritema  intertrigine 1 è un  rossore  che  nasce  tra  le  pie- 
ghe della  cute,  in  particolare  elei  fanciulli  e negli  obesi , al  collo  , alle 
ascelle,  alle  orecchie,  agli  inguini,  alle  natiche,  allo  scroto2,  alla 
vulva,  al  poplite,  spesso  con  esulcerazione,  e dipendente  da  immon- 
dezza , e dalla  reciproca  azione  dei  vasi  linfatici  sulle  parti  della 
cute  che  trovatisi  a mutuo  contatto.  Nei  neonati  lo  sviluppo  di  que- 
sto eritema  viene  specialmente  favorito  dalla  cattiva  qualità  del  latte, 
e principalmente  dalP  abuso  che  può  fare  la  balia  del  sale  di  cu- 
cina 3.  Finalmente  la  stessa  maniera  di  vivere  della  madri  nel  tempo 
della  gravidanza  può  dar  origine  a questa  come  ad  altre  malattie 
dei  loro  bambini Ik. 

IX.  L’  eritema  dei  neonati , malattia  che , se  non  cadiamo  in 
errore , non  fu  ancora  descritta  , apparisce  per  lo  più  verso  il  quarto 

0 il  sesto  mese.  Principia  il  male  ai  contorni  dell’  ano,  allargandosi 
poi  sulle  natiche,  sulle  parti  genitali,  e giungendo  alla  fin  fine  alle 
estremità  inferiori.  Le  parti  affette  prendono  il  color  rosso  della 
carne  cruda,  la  pelle  si  gonfia  di  alcun  poco,  e f epidermide  se  ne 
stacca  in  più  luoghi.  Questa  malattia  dura  uu  mese  e qualche  volta 
più , ed  una  volta  la  vedemmo  ritornare  periodicamente  tutti  i mesi. 

1 fanciulli  robusti  non  ne  soffrono  gran  danno  } gli  altri  infievoli- 
scono , e quando  siano  mal  curati , son  tratti  a morte  , la  quale  è 
preceduta  dalia  scomparsa  dell' impetigine  e da  diarrea.  La  sifilide 
m vero  ha  frequentemente  parte  alla  genesi  di  questo  eritema,  ma 
noi  lo  vedemmo  piu  volte  conseguenza  della  semplice  alterazione 
delle  prime  vie,  principalmente  della  cattiva  condizione  del  latte, 
e ciò  massime  tra  gli  Ebrei  della  Lituania , che  si  nutrono  quasi 
esclusivamente  di  aringhe , di  cacio,  di  aglio  e di  cipolle. 

X.  Diciamo  eritema  edematoso 5 un  rossore  che  scorgesi  sulle 
parti  distese  da  edema  , massime  allo  scroto,  alle  estremità  inferiori 
ed  alf  addome  , primieramente  se  tali  parti  vengono  maltrattate  con 
inopportuni  rimedj,  quali  sarebbero,  a mo’d’ esempio,  i vescicanti,  i 
caustici,  P acupuntura,  o le  fasciature  troppo  strette. 


5 xv. 


Prognosi. 


Cura , 


Prognosi  I.  Jj’  eritema  neo  è un  vizio  quasi  sempre  indelebile,  che  tal- 
volta convertesi  in  un1  ulcera  cancrenosa,  detta  dai  moderni  fungo > 


1.  Sinon.  Paratrimma,  attrilus,  abrasio  , 
a posy  rm  a.  — Ted  Frattwerden.  — Frane. 
Excoriation.  — Ingl.  Excoriation.  — Polac. 
JEyprzanie,  Oclparzmie. 

2.  Intertrigo  scrotalis  navium.  Beobachtung 
ciner  rosenartitgen  Hautentziindung  arn  Scro- 
tum ciuf  dem  ]\jeere.  vid.  Ch.  G-  Ehrbivberg 

in  Hecker’s,  literal \ Jnnolen  der  gesamnit. 
Ueilii.  Driller,  iahrg  , 1827,  ianuar,  p.  li. 


5.  Si  accordano  perfettamente  colle  mie’  i 
le  osservazioni  di  Thilow,  einige  Worte  iiber  i 
die  schadlichen  Folgen  des  zu  haufìgen  Salzge- 
nusses.  In  J.  F.  Pierer’s,  cdlgem.  med.  A nnai  I* 
len  des  neunzehnten  iahrh.,  iahrg.*  1S26.  Hefi . t 
5 , p.  423. 

4.  Cfr.  Journal  complémentaire  chi  diet,  desi  pi 
sciences  rnécl. , T.  23.  Cali.  100,  p.  563. 

5.  Erysipelas  dedermatosum  degli  autori,  i 
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ematode  i.  L’E.  gotta-rasa  suole  talvolta  cambiare  in  mostri  della  av~ 
venentissime  persone,  e,  quando  venga  troppo  rapidamente  guarito,  fa 
luogo  d’  ordinario  a delle  ottalmie  croniche , a malattie  delle  orec- 
chie , dello  scroto  2,  ed  a varie  affezioni  nervose.  Quello  che  nasce 
in  tempo  di  gravidanza  , svanisce  talvolta  dopo  un’  abbondante  se- 
crezione dei  lodi j.  L’  E.  de’  pedignogni , così  pel  suo  riprodursi,  come 
per  la  deformila  che  induce  nelle  parti,  e per  gli  ulceri  cronici  che 
vi  produce,  massime  negli  scrofolosi,  ne’  rachitici , ed  in  altri  indi- 
vidui cachettici , costituisce  una  funesta  malattia,  che  trascina  dietro 
di  sè  talvolta  le  carie  e la  cancrena. 

il.  I caustici , massime  V acido  solforico  poco  allungato  , e la 
soluzione  satura  d’  idroclorato  di  mercurio  tolgono  talvolta  V erite- 
ma neo  , ma  non  senza  pericolo  di  cicatrice  3.  L’  estirpazione  mercè 
del  coltello 4 5 * porta  seco  il  pericolo  di  emorragia.  Alcuni  propon- 
gono la  legatura  dell  arteria  che  va  alla  parte  ove  trovasi  1’  erite- 
ma ò 1’  innesto  delia  vaccina  sul  luogo  affetto  7„  Perchè  non  si 
pensa  a trac  partito  dalla  rinoplastica?  La  compressione  ed  il 
freddo  si  applicano  senza  timore8.  Giova  anche  coprire  la  parte 
offesa  con  empiastro  adesivo , disteso  sopra  di  una  sottilissima  pelle 
e del  medesimo  colore.  Qualora,  per  qualche  causa  passeggierà  , il 
sangue  affluisce  in  maggior  abbondanza  del  solito  al  neo,  si  ri- 
correrà alle  sanguisughe  ( che  non  si  applicheranno  però  troppo 
vicino  alla  parte  affetta),  agli  eccoprotici  e alla  dieta  vegetabile» 
Nel X eritema  gotta-rosacea  (se  il  male  non  consiste  che  in  una  sem- 
plice varicosità  dei  vasi  sanguigni  ) giovano  le  sanguisughe,  ripetute 
volte  applicate  nelle  vicinanze,  come  anche  V aceto  distillato^  diluito 
in  circa  cinque  parti  di  acqua  comune  } 1’  acetato  di  piombo , così 
liquido,  che  sotto  forma  di  unguento  9,  ed  una  soluzione  di  solfato 
di  rame  \ se  vi  sono  delle  papule  , giova  l’ unguento  mercuriale , 


3.  Abhcmdlunq  iiber  den  Marie md  Bini- 
schwamnìj  oder  fungus  luedullaris  et  hae- 
matodes.  Fon  Macnoik,  Frank f , i820. 

2.  J.  C.  Tromph  , carbuncoli  minores,  a 
gutta  rosacea  retrocedente  per  metastasi n 
in  scroto  prorumpentes.  (Acta  acad,  nat 
cur.  Voi.  9,  p.  4i5). 

5.  Mursirhà,  Jbhandl.  von  den  Krankhei- 
ten  der  Schwawjern,  Gebahrenden,  IF  odine- 
rinnen  und  Siìuglingcn , Th.  2. 

4.  Fabr.  Hildanus  ,,  opp.  cent,  V-,  obs.  46. 

5.  Some  observations  on  one  species  ofNae- 

TU8  matermis  with  the  case  of  an  infant 

where  the  carotid  artery  was  tied.  By  James 

Waldrop,  (Medico  chir.  transact , Voi.  9,  P. 

3,  p 199):  « Exstirpation  by  the  knip  has 
been  most  commonly  resorted  to.  The  opera- 
tion has  frequently  been  aitented  with  diffi- 
culty from  the  situation  of  the  tumor  ; but 
more  particularly  from  the  haemorrhage  wh  ich 


aecompagnies  the  operation.  The  loss  of  blood 
has  often  been  so  great , as  to  produce  serious 
consequences.  » 

6.  Warohop,  1.  e. 

7.  Rust’s,  Magazin  filr  die  gesammte  IleiT 
kunde.  B.  25.  Heft  2,  p.  57 1. 

8.  Aberbevhyj  surgical  works.  Voi.  li,  p. 
224  et  seq. 

9.  R.  Sacchari  Saturni  drachmam  imam., 

Butyri  recentis  insulsi  unciam  imam* 

M.  D.  S.  Usui  esterno. 

30.  R.  Cupri  sulphuric!  grana  ceto . 

Solve  in 

aquae  desii llatae  imeiis  quatuor  ; 

Addo 

Tincturae  Benzoes  drachmas  duas. 

M.  1).  S. 

Pro  lotione  partis  a gutta  rosacea  defoe- 
datae.  (Rust’s,  Magazin  f Ur  die  gesammte 
Ueilk.  B.  26.  St.  % p.  bSG). 


Cura 
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sia  bianco *,  sia  i*osso1  2:,  se  vi  sono  flittene  o pustole , idi  crema  di 
latte  finché  sarà  passato  il  periodo  di  irritazione,  poi  parimente,  come 
sopra,  V unguento  mercuriale.  Vuoisi  che  abbiano  giovato  gli  errini  3 *. 
Quanto  ai  rimedj  interni,  bisognerà  adattarli  alle  cause  dei  mali.  Qui 
giovano  spessissimo  i risolventi  ed  i purganti,  tra  i quali  trovammo 
principalmente  utili  le  acque  minerali  tanto  saponacee , quanto  saline. 
Dicesi  aver  giovato  anche  la  grafite111.  Bisogna  inoltre  far  ben  at- 
tenzione al  regime  ed  alle  evacuazioni  soppresse.  Se  non  è indicato 
il  salasso , si  applicano  almeno  delle  sanguisughe  all’  ano  ed  alla 
vulva.  Vi  giovarono  principalmente  i fonticoli  o alle  braccia  od  alle 
gambe.  L'  eritema  gelone  recente  si  cura  colla  ripetuta  immersione 
dei  membro  nell’  acqua  fredda , e facendovi  delle  frizioni  colla  neve  5 
o con  delle  fomentazioni  di  una  soluzione  di  acetato  di  piombo. 
Se  il  dolore  e la  tumefazione  della  cute  sono  molto  forti,  richie- 
donsi  le  sanguisughe  applicate  in  vicinanza  del  luogo  affetto  , le 
unzioni  fatte  con  olio  cf  ulive , con  spermaceti , e in  generale  gli 
ammolienti  ( come  il  glutine  animale  6 ) ed  i narcotici , come  le 
foglie  del  giusquiamo  nero.  A malattia  avanzata  giovano  i fomenti 
di  erbe  aromatiche  cotte  nel  vino,  come  pure  l’unguento  col  bo- 
race 7.  Se  ciò  non  giovasse , noi  raccomandiamo  moltissimo  1’  olio  di 
trementina  misto  colf  alcool  canforato 8 ( col  qual  mezzo  si  im- 
pedisce anche  il  ritorno  abituale  dei  geloni  ).  Quando  havvi  già 
esulcerazione  della  parte , bisogna  ommettere  gli  ammollienti  , e 
curar  P ulcera  fungosa  con  unguento  digestivo  ed  ossido  rosso 
di  mercurio , oppure  con  una  soluzione  di  cloruro  di  calce  ^.Y enne 
pur  anco  consigliato  di  aspergere  la  parte  con  cenere  di  sorcio  do- 
mestico abbrucialo Quando  poi  l’ammalato  affetto  dai  [geloni 


1,  R.  Mercuri!  precipitati  albi  drachmctm 
unam. 

Spermatis  ceti  unciam. 

Olei  arajgdalarum  q.  8.  ut  fiat  sub 
leni  igne  unguentimi,  quo  pars  af- 
fccta  noctu  obducitur. 

g.  Ved.  Cap.  Ill-  § IX.  N.  2,  not.  5. 

3.  G.  1).  Mayer,  gotta  rosea  errhini  usu 
curata.  fEphew.  acad.  nat.  our.  cent.  -1  e 

2.  p.  2S9), 

4.  Hufklakd’s,  Journal  cler  pr.  Heilkunde 

1814.  Fcbr , p.  2i. 

5.  Db  la  Hire  , de  Vusage  quJon  peut  tai- 
re da  la  neicje  et  de  la  glace  pour  dégeler  les 
parties  du  corps.  ( Mémoires  de  Paris,  T . 9, 
p.  481J. 

6.  Tischlerleim  gegen  Frostleiden.  Rost’s, 
JJIagazin  der  gesaiumten  Heilk.  B.  28.  S t.  2, 

p.  589  ).  Si  fa  cuocere  il  glutine,  se  ne  un- 
ge la  parte  affetta,  e la  si  copre  con  un 

pezzo  di  quella  carta  cbe  si  adopera  per 


involgere  i pani  di  zuccaro  , ungendola 
prima  dello  stesso  glutine. 

7.  R.  Boracis  drachmas  duas, 

Unguenti  rosati  unciam  unam, 
(Hcfeland’s,  Journal  derpr.  Heilkunde,  1826-. 
S t.  5,  p.  123.,). 

8.  R.  Olei  terebinthinae. 

Spiri tus  vini  campborati  aa.  drach- 
mam  semis, 

Aquae  rosarum  uncias  quatuor. 

M.  D. 

Alla  sera  si  bagna  In  questo  menstruo  un 
pannolino,  lo  si  spreme,  e lo  si  mette  sulle 
parti  affette.,  lasciandoveìo  tutta  notte. 
Quest’ eccellente  ricetta  mi  fu  communi- 
cala  dal  mio  amico  Hììrtel,  già  medico* 
chirurgo  in  Vienna. 

9.  C hlo cure  de  chaux.  (Lisfranc  in  Fuo- 

ri up-’*,  JSolizen  fUr  Natur-und  Heilk.  B.  17. 
N.  io,  p.  208).  n 

10.  Fr.  Pkzold,  in  Ephem.  acad.  nat  cur. 
cent,  7 et  8,  p.  t95. 
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ulcerati  avesse  pure  gualche  altra  labe  interna,  bisognerebbe  cu- 
rare anche  questa  cogli  adattati  rimedj.  Per  P E.  solare  ottimo  ri- 
medio è il  latte  coagulato  acido.  Nel  caso  di  cui  abbiamo  più  sopra 
parlato  i di  eritema  solare  ribelle  giovò  il  calomelano.  L’  E.  inter- 
trigine domanda  la  mondezza , le  lavande  fresche , delle  filacciche 
cosperse  di  polvere  di  farina  o di  licopodio , e poste  -entro  le 
piegature  della  pelle.  If  E.  dei  neonati  suolsi  combattere  col  siroppo 
di  cicoria  con  rabarbaro , con  gusci  di  gamberi  e magnesia  2,  e 
finalmente  con  bagni  di  acqua  tiepida  coll’  aggiunta  di  poca  quantità 
di  latte  vaccino.  Vedemmo  un  caso  ribelle  di  questa  malattia  scom- 
parire dopo  aver  cambiata  la  nutrice.  Altre  volte  ( massime  se  vi 
era  qualche  fondo  sifilitico  ) giovarono  piccolissime  dosi  di  etiope 
antimoniale 3.  A malattia  antica  giova  anche  l’infuso  di  àiòlà  tricolore . 
If  E.  edematoso  vien  curato  applicando  un  panno  inzuppato  nel-? 
f acqua  saturnina . 


CAPO  VI. 


DELLA  PORRIGINE, 


g XVI. 


Definizione.  Dorma.  Cause , 


I.  L<a  porrigine  per  noi  è la  desquamazione  della  cute , che  Definii, 

non  deve  la  sua  origine  ad  alcun  vizio  della  cute  pregresso  od  esi- 

stente j e che  lascia  in  istato  non  naturale  la  cute  sottoposta4. 


*.  N.  VII.  Nota,  \% 

2.  A tre  grani  per  ogni  oncia  di  siroppo 

5.  R.  Aethiopis  antimonialis  grammi 
imam, 

Sacchari  albi  drachmam  imam. 

M.  Divid.  in  partes  aequales sexdecìm. 
D.  S.  Si  danno  due  polveri  ogni  giorno 
entro  poca  quantità  del  latte  della  nutrice. 

4.  Sinonimi.  Pityriasis  dal  Grec.  iziropov, 
furfures.  Scabies  sicca.  Impetigo.  Lichen 
siccus.  Lorry  , sotto  vocabolo  porrigine 
non  comprese  solamente  la  desquamazio- 
ne dell’  epidermide  nella  parte  capellina 
del  capo  ( de  morbis  acutis  tract,,  p,  458). 


Un  più  largo  significato  le  venne  a buon 
fritto  accordato  da  Aless.  Traixiano  ("de 
arte  med.  lib.  I,  c.  A.  ) , e da  G.  P.  Frank. 
( Epit.  Voi.  IV,  p.  128.J.  Alibert  (l.  c.s)  la 
crede  un  erpete  squamoso  (datre  squameuse). 
Psoriasis  di  W ill  an  e di  Bateman,  il  quale 
sotto  il  Dome  di  porrigine,  comprende  mol- 
te specie  di  tigne  (a  practical  synopsis  of 
cutaneous  diseases,  p.  io9).  Ted.  Hautkleye  j 
Iileyen  ; Kleyengrind  j Schuppen • lngl.  Sca- 
les. Franc.  Gourme.  Ital.  Forfora,  pitiriasi. 
Spag.  Forfolas;  Caspa.  Portog.  Caspa  j Ca- 
repa.  Belg.  IJoofdschilfers. 


Forma 


Cause 


* 
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IL  La  porticine  ora  è generale  ed  ora  parziale.  Nel  primo  caso, 
che  Clauder4  , Seger  2 , Bartolinq  3 , Pietro  de  Castro4,  Mar- 
cello Dogato  5,  Welscii  c , Ledel  7 , Albrecht  8 , Scharf  9 , 
Groch  10 , Brisban1 11,  Graves12,  e noi  stessi  vedemmo  più  volte, 
staccasi  l’ epidermide  di  tutto  il  corpo,  talvolta  insiem  coi  peli  e 
colle  ugne,  sotto  Torma  di  forfore  o di  squame,  ora  con  prurito  ed 
ardore,  ora  senza,  rimanendo  la  cute  secca,  madida,  pallida,  d’ un 
giallo  rossastro,  piana  , tumidetta.  La  porrigine  parziale  presenta 
gli  stessi  sintomi  ora  alla  parte  capelluta  del  capo  13,  ora  alle  soprac- 
ciglia, alla  fronte,  al  mento,  alle  palme  delie  mani44,  ora  agli 
inguini,  allo  scroto45,  sulla  labbra  della  vulva,  sulle  cosce,  sulle 
ginocchia  e sulle  gambe.  Oltremodo  varia  inoltre  è la  forma  di 
quest’  impetigine  (talvolta  stabile , spesso  volatica).  Imperocché  si 
mostra  sotto  forma  di  macchie  squamate,  ora  solitarie,  circoscritte 46 , 
— ora  diffuse,  larghe  47  — ora  in  varia  maniera  serpeggianti.  48. 

III.  Le  cause  della  porrigine  sono:  un  vizio  ereditario19,  conge- 
nito, un’ascosa  labe  scrofolosa,  erpetica,  lebbrosa,  sifilitica,  l’aura 

ili  • it\  « 1*  • 1 • rnrv  i • 


rigida 


della  primavera,  T azione  dei 


fasori  solari  20 , la  macerazione 

O O ' 


tigna 

<D  y> 


imminente  , la  polvere  di 


della  parte  nell’acqua  calda  21 , la 
cipro  mista  a della  calce  o aromatica  22,  la  stessa  farina23,  le  scottatu- 
re24, l’ubbriacbezza20,  la  cefalea29,  la  mestruzione27,  la  soppressione  di 
quest’ ultima  28 , il  puerperio  , la  convalescenza  delle  malattie  acute,  la 


1.  Eph.  N.  C.,  (fee.  It.,  an.  V.,  oss.  i99. 

2.  Ivi.,  dec.  i.,  an.  IV.,  oss.,  88. 

3.  Aet.  med.  Uafn.  Voi.  I. , oas.  37. 

4.  De  febrepunct.  malign,  sect. 9, aph.58., 

5.  De  med.  histor.  mirabili,  L.  I , cap.  5, 

p.  12. 

6.  Curat,  propr , dec.  IX , cas.  7,  p.  595. 

7.  Eph.  N.  C.,  dee.  Ili,  cas.  7,  p.  595. 

8.  Ivi.,  an.  III.,  oss.  i24. 

9.  Ivi.,  an.  II.,  oss.  83. 

10.  Medicai  and  chirurg.  obscrvat,  118.  — 
Philosoph.  transactions  for  the  year,  1769. 
Voi , 59,  p.  2 1 8. 

11.  Select  cases  in  the  practice  of  medicine. 
Load.,  1772.  Samml.  ameni  Jbhandl.  fiir  pr. 
Jerzte.  i.  B.  i.  Si  „ p.  149. 

12.  The  Dublin  hospital  reports  and  com- 
munications. Voi.  4.,  1827. 

13.  Tu.  Sydenham,  de  ftirfure  sive  porri- 
gine capitis.  (Misceli,  aead.  nat.  cur,,  dec. 
Ì1.,  a.  10.,  1691.  Append  , p.  i91.) 

14.  Psoriasis  palmaria  Willan,  op.  c.,  p, 
123.  Tab.  15.  — Alibert,  op,  c.  Tab.  XV, 
— Bateman,  Delipieations,  etc,  Plate  XIV. 

15 . Psoriasis  scrotali »,  Wilran,  1.  e , p>  125, 

16.  Psoriasis  guttata,  Whelan,  1.  c.,  p.  ii2. 
fob.  li.  tig.  3. 

17.  Psoriasis  diffusa  W , I.  €.,  p.  T16.  Tab. 


il.  fig.  9.  Bateman  , delineations , etc.  Piai  e 
XIII.  fig.  l. 

18.  Psoriasis  gyraia  W.  I.  c.,  p,  121.  Tab. 
14.  Bateman,  op.  c.  Plate  Xll. 

19.  J.  P.  Frank,  1.  c.,  p.  132. 

20.  Wasserberg,  apud  Plenk,  Lc.,  p.  121, 
is  nota. 

21.  Come  negli  anatomici,  nelle  lavandaie 
(Willan,  op.  c.  Tab.  12.  f.  2).  Batemaw  , 
op.  c.  Plate  X.  fig,  2. 

22.  Lorry,  1.  c.,  p.  460. 

23.  Come  ne’  fornai.  Willan,  1.  c.,  Tab. 
33.  — Batepaan,  op.  c.  Plate  XI. 

24,11  principe  KouraXin,  che  aveva  avuto 
da  diversi  anni  una  scottatura  al  braccio 
durante  il  suo  soggiorno  a Parigi,  fu  coìto 
qualche  anno  dopo  da  porrigine,  la  quale 
occupò  la  sede  della  scottatura. 

25.  SWEDIACER,  op.  C. , Voi.  II.,  p.  226. 

26.  Vidi  spesso  confermata  quesfosserva- 
zione  di  Lorry  (1.  c.,  p.  461.) 

27.  Conobbi  molte  donne  che  al V epoca 
della  Mestruazione  venivan  còlle  da  por- 
rigine del  cuojo  capelluto. 

28.  S.  G.  MvniTtws,  de  puclla  porrigine 
faciei  (Scuppen) , et  mensium  obstructione 
laborante,  solo  decoeto  sarsae  et  amari»  re- 
stituta,  (Misceli. acad.  nat.  cur.,dec.  III.,  a. 
3.,  1694,  p.  192). 
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fui  baia  secrezione  delle  orine  1 e la  pletora  cutanea  2.  Tali  cause 
sembrano  togliere  il  nesso  tra  la  cute  e 1’  epidermide  , infiammare 
il  reticolo  mucoso,  e guastare  il  glutine  o 1’  adipe* 

§ XVIL 

Diagnosi.  Prognosi.  Cura. 


I.  *n  nessun’ altra  parte  trovasi  presso  gli  scrittori  tanta  confu-  Diagnosi 
sione , quanta  se  ne  rinviene  rispetto  alla  desquamazione  cronica 

della  pelle.  Imperocché  alcuni  al  primo  comparire  di  quest’  altera- 
zione s’  imnfaginano  subito  trattarsi  di  tigna  o di  erpete , o di 
lebbra  o di  pellagra , come  se  a stabilire  P esistenza  di  tali  malat- 
tie bastasse  il  semplice  squamarsi  dell’  epidermide.  Altri  mettono 
tutta  P attenzione  nel  descrivere  le  varie  forme  di  desquamazione 
come  se  importasse  moltissimo  di  sapere  se  la  desquamazione  pre- 
senti dei  circoli,  o sia  diffusa.  Ciò  che  importa  principalmente  di 
conoscere  si  è , se  la  cronica  desquamazione  che  ci  si  presenta 
sia  un  sintomo  di  un’  altra  malattia,  oppure  costituisca  una  malattia 
per  sé  stessa.  Nel  primo  caso  la  desquamazione  siccome  sintomo 
non  dà  mai  il  nome  alla  malattia,  succedendo  il  contrario  nell’altro 
caso}  giacché  presentandosi  la  desquamazione  cronica  senz’altro 
sintomo  molesto , altro  non  rimane  che  a sollevarla  alla  dignità  di 
malattia.  Che  dovrà  qui  farsi  nel  caso  che  la  desquamazione  fosse 
il  primo  sintomo  di  un  vizio  erpetico , lebbroso,  ecc.,  ancora  laten- 
te ? Nella  diagnosi  delle  malattie  bisogna  attenersi  a ciò  che  cade 
sotto  ai  nostri  sensi}  quindi,  nel  caso  che  oltre  la  desquamazione 
non  si  presenti  alcun  fenomeno  morboso,  noi  daremo  a quest’  affe- 
zione il  nome  di  porrigine,  conservandoglielo  finché  non  si  mo- 
strassero altri  sintomi  di  latenti  affezioni.  Potrebbe  per  altro  acca- 
dere che  , prendendo  in  considerazione  le  malattie  proprie  della 
famiglia  dell’  ammalato  o de’ suoi  antenati,  ecc.,  concepir  si  potesse 
qualche  sospetto  sulla  causa  nascosta  della  porrigine } e quando 
questi  sospetti  avessero  conferma  , anzi  che  a disdoro , tornerebbe 
a gloria  del  medico  il  cambiare  la  diagnosi. 

II.  S iccome  adunque  la  porrigine  può  essere  effetto  di  ima  na-  Prognosi 
scosta  diatesi  erpetica,  scrofolosa,  lebbrosa,  sifilitica  , bisogna  esser 

molto  cauti  nell’  emettere  il  pronostico,  facile  essendo  questo,  al  con- 


1.  S.  Gross,  porrigo  universalis  ex  defe-  venne  liberata  da  ostinatissima  porrigine 
ctu  vesicae  urinariae  in  infante.  (Ephem.  mercè  una  copiosa  emorragia  proveniente 
acad.  nat.  cur.  ctnt.  I et  II,  p.  i55),  da  un  taglio  troppo  profondo  che  le  si 

La  signora  C.  giovine  di  nobile  casato,  fece  per  aprirle  un  fonticolo. 


Cura 


Dcfmiz. 
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trario , quando  la  malattia  è semplice  , essendoché  allora  l’ affezione 
non  solo  è di  nessuna  importanza , ma  talvolta  riesce  pur  anco 
salutare.  Egli  è infatti  provato  che  al  comparire  della  porrigine 
guarirono  dolori  alla  colonna  vertebrale1,  cefalalgie2,  sordità3 4 *,  e 
malattie  nervose A D’  altra  parte  però  esistono  degli  esempj  di  fu- 
neste conseguenze  derivate  dall’  aver  fatto  intempestivamente  scom- 
parire la  porrigine  h. 

III.  Secondo  le  diverse  condizioni  della  cute,  sulla  quale  si  svi- 
luppa la  porrigine , si  prescriveranno  ora  gli  ammollienti , i bagni 
tiepidi  col  latte,  i fomenti  col  decotto  di  radice  di  altea  officinale, 
o di  malva  rotondifoglia , le  unzioni  col  grasso  di  porco  fresco  6, 
colla  crema,  o coll’olio  di  ulive  \ *—  Ora  i leggieri  irritanti , come 
la  saliva  7 , 1’  orina  8 , i bagni  di  mare  9 , — * ora  i narcotici,  p*  e. 
il  decotto  di  lupolo  10,  1’  olio  di  giusquiamo  nero  con  oppio11 , — ora 
le  cose  acri^  per  e.  la  tintura  di  cantaridi 12,  il  solfato  di  zinco 13, 
l’unguento  mercuriale  bianco,  — ora  gli  antiflogistici  , cioè  le  san- 
guisughe, le  coppette  scarificate  , e ciò  massime  se  la  porrigine  è 
recente.  Bisogna  nello  stesso  tempo  far  uso  degli  eccoprotici  e di 
un  vitto  scelto. 


CAPO  YIÌ. 


BELLE  RAGADI  , DEI  CALLI  , DEI  CORNI  DELLA  CUTE  , 
dell’ittiosi  e dell’ ISTRICIASI. 


§ XVIII. 

Della  Ragade « 

I.  D* cesi  ragade  una  fessura  esterna  della  cute  non  naturale  e 
secca  14. 


1.  Hippocrates.  Prorrh.  et  2,  c.  36. 

2.  Wklsgh,  in  hecatost.  obs,  physic,  méd. 
— hecatost  2.,  obs.  6$.,  p.  58. 

5.  IIiedlin.  lin.  med.  an.  6.  Novembr. 
mensis  die  6,  p.  i252. 

4.  Nell’  isteriasi  e nell’ipocondria  vidi 
più  volte  dietro  la  comparsa  della  pom- 
pine sospendersi  almeno  per  alcun  tempo, 

i patimenti. 

6.  Sedillot  ainè.  Coma  convulsìf  après 

une  yourme  (qui  couvrait  les  paupières)  re - 

percutée,  sitivi  de  la  mori.  (Ree.  period . de 

la  soc.  de  sanie  de  Paris,  T.  1,  p,  52. 

6.  Lorry,  1.  c.,  p.  248. 

"i.  La  porrigine,  massime  quella  della  fac- 


eia,  scomparisce  spesso  con  questo  rime- 
dio popolare  che  si  applica  la  mattina  a 
stomaco  vuoto. 

8.  Aetius,  Tetrab,  I. , serm.  2,  p.  408. 

9.  Li  trovai  molto  utili.  Così  pure  dice 
Bateman  fa  practical  synopsis,  p.  46,).  •>  Sea- 
bathing, dice  egli,  continued  for  many  weeks, 
has  been  found  an  effectual  remedy.  •» 

10.  Aless.  Tralliano,  1.  c. 

M.  G.  P.  Frank,  1.  c.,  p.  137. 

42.  Lo  stesso  , 1.  c. 

15.  Boennecken,  in  Nov.  act.  phys.  med. 
nat.  cur.  T.,  I,  obs.  50,  p.  200, 

i4.  Dalla  voce  Grec.  payà?,  rottura.  Si 
non.  latini  Fissura  , rima  , scissura.  Ted.- 
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\ „ ra^adl  occupare  le  labbra  della  bocca,  i capez- 

n le  labbra  della  vulva,  il  prepuzio  , 1’ ano,  le 

palme  della  mano  e le  piante  de’ piedi. 


J y 1.  ^ ^ ' p V_/  V-S.  i • 

111.  Le  cause  delle  ragadi  sono  : alla  bocca 


---  ounu  . tuia,  jjocca  ■ — . il  freddo  nn«i 

me  secco  : ai  capezzoli  il  succhiamento  della  prole  troppo  forte 

upe  11  o*  ai  genitali  la  sifilide  1.  La  maggior  parte  di  oneste 
cause  valgono  ad  eccitare  le  ragadi  anche  in  altre  parti  del  corpo 

defaTIte  datea  qUeSfet’e  ^Cr3SÌe  lebbrosa  ed  artritica  *,  l’aridità 

nel  *£,*  aSTJKSr1  ““™  ”“*  ”cd“i" 

• b i ^dcun*  dividono  le  ragadi  in  semplici  e complicate  suddi 
vtdendo  queste  ultime  in  ragadi  con  fingasi  e dolore^  e raLch  con 

callosità  ■ Piu  importante  è la  divisione  che  le  distingue  in  pri- 
marie e sintomatiche.  s 111  Pn 

V.  Le  ragadi  della  bocca  e dei  capezzoli  svaniscono  facilmente- 
ne  possiamo  convenire  con  Pl.sk,  che  sostiene  il  contrario  delle 
ragadi  veneree  *.  Le  R.  lebbrose  sono  quasi  insanabili  ; le  ! 

cfe  “°"  di  rado  apportano  giovamento. 

' ,Le.  ragadi  da  causa  esterna  si  ungono  con  burro  di  cacao 
o con  linimento  demulcente «;  talvolta  però,  sebbene  dirado  si  ha 
ricorso  a rimedi  più  acri  «.  Le  R.  veneree  richieggono  una  cura  o-e 
nerale  anziché  locale.  Le  R.  lebbrose  od  altre  ribelli,  massime^ 

muneanh!af mam’  P0ssonoge"ir  baSnat«  »el  liscivio  di  cenere  co- 
mune, lavale  con  acqua  distillata,  e quindi  fregate  con  unguento 

fatto  con  part,  eguali  d,  grasso  di  moncone  , di  "cera  bianca?  To 

fica  oksi  affidi" V "r1  e’35'1??,  0 ruso  dei  &uanti7'  La  R.  artri- 
co,L  1 Soh  "forZ1  della  naturai  ovvero  si  medica  col  de- 

cotto di  cerfoglio,  preso  internamente  e applicato  all’  esterno  *.  Quanto 


Schnmdenj  Hautspalten.  Ita!.  Crepaccio  j 
crepatura  delia  cute j setole.  Frane.  Rhagadej 
gei  gw  e j f ente  ou  crevasse  de  la  peau.  tngl. 
Chaps  j clefts , or  fis.nres  in  the  shin.  Spag. 
Grieta;  Hendedura ; Jbertura.  Portog.  Gre- 
ta; Gretadura;  fiacha;  Ragoadura;  Enre- 
coadura.  Belg.  Keen;  Ktoove.  Dan.  Raevnej 
Spraekke;  Ri  ft.  Sved.  Spricka.  Island.  Rispa; 
Polac.  Rozpadlinq,  — • Ved.  IIampe,  diss.  de 
riiagadibus.  Argent.,  1678, 

!•  J.  Cu.  Eudmamn,  de  rhagadibus  vene- 
iiis  a gonorrhoea  maligna  suppressa.  (No- 
acta  acad,  nat.  cur,,  Voi.  7,  p.  is 5.) 

2.  A queste  specie  sembrano  appartenere 
le  ragadi  anonime  di  Plenk,  (l.  c.,  p.  i66,). 

5.  Swediaueb,  op.  c.,  Voi.  U,  p.  645, 

4.  1.  c.,  p.  163. 

Vol,  I Parte  II. 


6.  Boucher,  notice  sur  les  deux  moyens  de 
pi  éserver  ou  de  guérir  le  scili  des  jeunes 
nourrices,  des  crevasses  ou  gerQures,  qui  sont 
les  suites  de  V allaitement.  (Sedillot,  Ree. 
period,  de  la  soc.  de  méd.  de  Paris , T.  32, 
P.  141.). 

6.  Jacob  Wolf  , de  duobus  experimen- 
ris,  tinciura  martis  Solaris  usum  salubrem 
easu  ostendentibus,  videlicet  in  labiis  oris 
paulisper  fissi s et  pustulis  linguae.  (Mise, 
acad.  nat.  cur.,  dee.  III.,  a.  i.  i794„  p.  2iR 

7.  Theden,  JBemerkungen , Th - 2,  p,  262. 

8.  Andry,  orthopédie.  T.  I,  p.  202  — Si  dà' 
pure  internamente  ogni  giorno  un’  oncia 
di  sugo  espresso  da  questa  pianta  in  una 
libbra  di  siero  di  latte. 


Sede 


Cause 
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DELLE  RUGADI,  DEI  CALLI,  DEI  CORNI  DELLE  CUTE 


§ XIX. 

Dei  Calli. 


Definjz.1 * 


Sede 


Cause 


Divisione 


L Si  dà  ii  nome  di  callo  alla  trasformazione  cieli’  epidermide  e 
della  membrana  mucosa  in  sostanza  biancastra  , dura  , grossa  ed 
insensibile. 

IL  Soglionsi  formare  i calli  sulle  orecchie,  alla  cresta  iliaca , sulle 
palme  delle  mani , alle  piante  e sulle  dita  dei  piedi.  In  quest"5  ultima 
località  son  detti  in  latino  davi L 

III.  Le  callosità  delle  orecchie  dipendono  dall’  uso  degli  orec- 
chini , dai  lungo  decubito  su  di  un  lato  2 } quelle  della  cresta  iliaca 
son  prodotti  dagli  imbusti3}  i calli  delle  mani  — dipendono  dai 
lavori  gravi , e dal  trattare  istromenti  ruvidi *,  quei  dei  piedi  — dal 
camminare  a piedi  nudi,  soprattutto  sull’arena  calda4,  dalle  scarpe 
troppo  strette  *,  in  generale  — contribuiscono  alla  formazione  dei 
calli — la  ripetuta  applicazione,  sia  dell’acido  solforico5,  sia  del 
solfato  di  allumine  e potassa6,  non  die  il  deposito  della  causa  ar- 
trìtica. 

IY.  Soglionsi  dividere  i calli  in  superficiali  e profondi . I primi 
trovansi  nell’  epidermide,  e sulla  superficie  esterna  della  cute  , e sono 
per  lo  più  mobili  : i secondi  stanno  immobilmente  infissi  entro  la 
sostanza  stessa  della  cute  , nei  tendini  e nel  periostio,  e portano  nel 
mezzo  un  nucleo  duro.  Per  la  pressione  lungamente  continuata  , la 
cute  vicina  si  infiamma  in  circolo,  traendo  talvolta  in  consenso  le 
giandule  linfatiche  ed  i nervi 7.  Tra  i calli  profondi  annoverami 
pur  quelli  che  stanno  sotto  le  unghie , e le  sollevano  cagionando 
gravissimi  dolori. 


l.  Tylosis  dal  Grec.  rvloq  callo,  clavus. 
Swediauer,  op.  c.Yol.  11,  p.  595.  Sinoii.  La- 
tino Gemursa.  — 1 tal . Callo  appiedi;  occhi 
pollini.  — Spa.  Ojos  de  polios j Callos  Adria- 
ves.  — Portog.  Cravos  nos  pés.  — Ted.  Huh- 
neraitge;  Kràheauge  ; Liebdorn  j Leichdorn; 
Neberloch.  Fran.  Clous  , le  cor  , con?  aux 
pieds . — Ingl.  Corn.  — Belg.  Likdoornj  Ex- 

terbogen;  Aahsterdog.  — Dan.  Liigtornj  Ilòn- 
sbie.  — Sved,  Liktorn  — Island.  Negling- 
svarta.  — Polac.  Ncigniotki.  — Wedek.  d iss. 
de  davo  pedis.  Jen.  1673,  — A.  v.  Leeu- 
wenhoek. observations  upon  the  callus  of  the 

hands  and  feet.  ( Philos,  transact.  , T . 1722, 
p.i56). — ItoussELCT,  nouvelles  observations  on 
methode  certame  sur  le  traitement  des  cors  , 

dans  la  quelle  se  trouvent  délaillées  leurs  dif- 

férentes  causes,  et  les  mogens  d*  une  prompte 

et  radicale  guérison.  Tm  Huge,  i762.  — Lon- 

dat,  observations  sur  le  Tylome.  (Sediixot, 
res.  period,  de  la  soc.  de  méd.  de  Paris,  T. 
22,  p.  427).  — II.  Lion,  treatise  upon  spinae 


pedum  [corns),  with  plates.  Lord.,  1802.  — 
Medical  facts  and  observations.  Loncl.  Voi.  8, 
2V,  5.  — Lkske,  auserles.  Abhandlungen.  B. 

I.  St,  1,  B.  4,  p.  175.  — J.  Wandrop,  an  ac- 
count of  some  diseases  of  the  toes  and  fingers 
with  observations  on  their  treatment.  ( 5.  of 
corns).  In  Med.  chir.  transactions.  Voi.  5, 
p.  129;. 

2»  Hippocrates,  de  morbis  mulierum.  L. 

II,  c.  20.  edit.  Ghart,  T.  VII,  p.  808. 

5.  PleNk,  I.  c.,  p.  156. 

4.  Haller  , element,  physiolog.  T.  V.  , 
p.  53. 

5.  Deslandes,  [Bremisches  Magazin , l.  B, 
p.  665). 

6.  Narrasi  che  un  uomo,  che  dicevasi  in- 
combustibile [V  homme  incombustible ),  si  di- 
fendesse dall’azione  del  fuoco  .mediante 
una  soluzione  di  allume. 

7.  Mcjralt  , chirurgische  Geschichten  No. 
103. 


DELLTFTJ0S1  E DELL’ISTRICÌÀSil  _ . 575 

Y.  Le  callosità  delle  mani  e massime  degli  apici  delle  dita  met- 
tono ostacolo  al  tatto,  ed  i calli  dei  piedi  impediscono  di  camminare. 
Ambedue  si  dissipano  1 o spontaneamente,  o dietro  suppurazione 
preventivamente  formatasi2.  Altre  volte  conviene  ricorrere  all’ estir- 
pazione, ma  siffatta  operazione,  praticata  senza  precauzione,  fu  talora 
seguita  da  tetano,  da  cancro  fungoso3,  da  cancrena  4 e perfino  dalla 
morte  5.  Veggonsi  spesso  sui  calli  dei  piedi  formarsi  delle  ragadi 
accompagnate  da  fortissimi  dolori. 

VI.  I caììl  delie  mani , macerati  che  siansi  prima  nell’acqua 
tiepida,  debbono  essere  spalmati  di  unguento  canforato  6.  di  sugo 
del  chelidonio  maggiore , oppure  distruggonsi  per  mezzo  dei  caus- 
tici 7,  e finalmente  del  fuoco  8<  ì calli  si  ammolliscono  con  un- 
guento demulcente  e coi  bagni  ai  piedi,  e poi  con  cautela  e len- 
tamente si  strappano  col  coltello  o colle  unghie , coprendo  poi  di 
cera  o di  un  impiastro  difensore  il  luogo  denudato.  Taluni  coprono 
i calli  con  empiastro  composto  di  cera , gomma-resina  d’  eraeleo 
gommifero , e sotto  carbonato  di  rame  9 o di  mercurio  10  , oppure 
di  foglie  di  sedo  o di  sempre  vico  dei  tetti  macerato  nell’aceto11. 
Quando  il  callo  de’  piedi  è accompagnato  da  ragadi , vien  curato 
con  parti  eguali  di  unguento  di  protossido  di  mercurio 42  e di 
unguento  canforato.  L’infiammazione  che  circonda  il  callo  richiede 
dapprima  1’  acetato  di  piombo  liquido  , poi , se  molto  forti  sono  i 
dolori,  o minacci  la  suppurazione,  un  cataplasma  ammolliente  , e, 
quando  il  male  è gravissimo  , le  sanguisughe  e 1’  oppio.  Quando  il 
callo  cresce  sotto  V unghia , premesso  un  bagno  , ed  ammollita 
così  F unghia,  la  si  taglia  colle  forbici  da  ogni  lato  del  callo,  dopo 
di  che,  innalzata  F unghia,  si  strappa  il  callo  $ le  quali  cose  tutte 
vengono  esattissimamente  descritte  da  Camper13,  Rousselot  Tar- 
dieu15,  La  Forest  16  e Puchter  17. 


1»  Act.  nat,  cur.,  Voi.  IX.,  obs.  89. 

2.  G.  Ch.  Maternus  de  Cilano,  de  clavis 
jpedum  anniversaria  suppuratione  sponte 
«lecidentibus  (Act.  acad,  nat.  cur.,  Voi.  9, 

p.  564), 

5.  PleNk,  1.  C.,  p.  155. 

4.  G.  P.  Frank  ne  riscontrò  due  esem- 
pi che  trovansi  registrati  ne’suoi  Opuscoli 
postumi  da  me  pubblicati  (Vienna,  1824  ). 

5.  Corelli  , observ.  , cent.  I.  N.  82.  — 
Heister,  epist.  de  morte  Silii  Italici  , Cele- 
bris poetae  et  oratoris,  ex  davo  insanabili. 
IHelmstàdt,  054.  Cfr.  M.  Fr.  Lochner,  de 
davi  in  pedibus  maligna  specie,  nostrati- 
bus  Neber-Loch  dieta  , antiquis  Gemursa 
wocata.  (Eph,  acad.  nat.  cur.  Cent,  i et  2 , 
p,  419). 

6.  Cap.  III.  J IX.  2 (2). 


7.  Carlisle,  in  medical  facts  and  observa- 
tions. Voi.  7.  No.  5. 

8.  Paul.  Aegineta,  lib.  VI,  c.  87.  — Se- 
verinus, de  efficaci  medicina,  p.  266. 

9.  Maresci-ial  de  RougEres  , in  Journal 
de  médecìne,  T.  40,  p.  449. 

10.  Camper,  von  der  besten  Forme  der  Schuhe. 
Berlin , $783, 

11.  Plekk,  I.  c,,  p.  156. 

12.  Unguento  mercuriale,  o napoletano. 

15.  1.  c. 

14.  Méthode  certame  sur  le  traitement  des 
cors.  Haye,  1 762 . 

Io.  Toilette  des  pieds.  Taris,  1769. 

16.  Von  der  fVartung  der  Fiisse.  Lcipz., 

1785. 

n.  Jnfangsgr iinde  der  ìVundarzneykunst, 
1.  B,  p.  428, 
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§ XX. 


) 


Corni  cutanei,  lltiosi.  Istriciasi. 


Defìniz. 


Sede 


I.  oi  cliìmano  corni  cutanei  quelle  escrescenze  cadlose,  o verni” 
cose , prima  flessibili , poi  somiglianti  alle  unghie , molto  protube- 
ranti , molli  , rare  volte  dolorose , se  non  lo  sono  in  principio  L 
Ittiosi  2 dicesi  la  tessitura  squamosa  , dura , talvolta  quasi  cornea 
dei  tegumenti  del  corpo.  L'  istriciasi 3 è quello  stato  nel  quale  la 
cute  umana  presenta  delle  setole  o degli  aculei  come  V istrice. 

IL  Furon  visti  i corni  cutanei  al  capo4,  ai  mento  6,  ai  lombi  6, 


✓ 


1.  Keratiasis  dal  Greco  K épocq,  corno. 

2.  Tedes.  Fischschuppenausschlag ■ In  gl. 
Fi  six- skin.— • È descritto  da  Pahavolo,  Pen- 
tecost. s.,  obs.  9.  — da  Marcello  Donato  , 
Mirab.  Lib.  1 , 5.  da  Schenk  — obs.  med. 
var.,  p.  6999,  in  philos.  transact.  Voi.  XIV. 
N.  i60.  — da  Stalpart  van  der  Wire,  obs. 
SS,  cent.  2.  — da  Willan  , 1.  c.  , p.  i45,  da 
Brambilla  , in  Jbhancllungen  der  Josephi- 
nischen  Akademie.  1.  B. , p.  37 1 . — da  De- 
sgranges  , observation  sur  une  ichtyose  na- 
crée , maladie  de  la  peau  peu  commune.  In 
Annales  de  la  soc.  de  méd.  de  Montpellier. 
T.  Si.  p.  26i.  da  Alibert,  op.  c.  Tab.  XXXVII. 
col  nome  di  icthyose  nacrée,  da  Bateman, 
op.  c.  Plate  XVI , XVII,  XVIII.  Ichtyosis 
simplex.  Ne  vidi  un  esempio  a Vilna  nel 
I8i4,  tre  altri  vennero  descritti  da  Span- 
genberg  ? in  Horn’s,  Jrchiv  fiir  medie . Er- 

falirung  , I8i2.  Mars , Aprii,  p.  2 78. 

\ 

5.  Franc,  homines  porc-épics.  E descritta 
l’ istriciasi  nel  Journal  encyclop.  1756.  T.  2. 
Part.  3,  p.  u9. — in  Philos.  transaction  173i. 
jV.  424,  1755,  Voi.  49  , p.  2l.  — da  Buffon  , 
a llg.  Naturgeschichte , Berlin  , 1774,  4.  B., 
p.  225,  — da  Sciireber,  Sclugelhiere.  Erlang., 
177S , T.  1.,  p.  il.  — da  Tilesio  , ausfilhr- 
liche  Beschreibung  und  Abbildung  der  beiden 
Stachelsehweinmenschen , 1802.  — da  Bui- 
menbach  e da  Autenrieth,  in  Voigts, 
Magazin  der  Naturi.  5.  B.  4.  Si.  , p.  687,  e 
4,  B.  3.  St.  , 287.  — Io  stesso  vidi  a Parigi 
nel  1803  i fratelli  Gio.  e Riccardo  Lambert 
che  presentavano  un  bellissimo  esempio 
di  istriciasi.  Ne  abbiamo  il  disegno  in  Ali- 
bert , op.  c.  Tab.  XXXVIII,  sotto  il  titolo. 
Icthyose  cornee.  Cfr.  Tu.  Laoth  , mémoire 
sur  les  frères  Lambert,  vulgair ement  nom- 
tnés  hommes-porc-épics.  ( Mém.  de  la  soc.  de 
sciences , agric.  et  arts  de  Strasbourg.  Partie 
des  sciences.  T.  i.,  p.  527.  ) — M,  Buniva  , 


particularités  les  plus  remarquables  de  deux 
c or necailleux  Anglais,  nommés  Jean  e Richard 
Lambert  , observes  à Turin  en  Févrìer  et 
Mars  de  V an  1809,  (Mém.  de  Turin , 1809  e 
i8lo.  Se.  phys.  el  mathém .,  p.  564—402  ). 

4.  Bartholin,  hist,  anat  rar.  Cent.  l. 
hist.  78,  p.  128.  f.  e.  — Vesling  (ibid.  Cent. 
5.  hist,  27).  — J.  Canzoni  de  corno  in  fronte 
puellae.  ("Mise.  acad.  nat.  cur.  dee.  Ili,  a,  4, 
1696,  p.  132).  — Gastellier  , observation 
sur  une  végétation  de  substance  cornee  (Mém. 
de  la  soc.  de  médecine  , 1776,  hist.,  p.  5i2  ).— 
V icq  d’  Azyr  , observation  sur  une  come  hu° 
maine  ( ivi,  1782,  1783,  p.  294).  — Parkin- 
son , account  of  a horny  excrescence  betwix - 
the  vertex  and  upper  part  of  the  right  ear.  (Mém. 
of  the  med-  soc.  Voi.  4,  p,  591).  — Home  , 
observations  on  certain  horny  excrescences  of 
the  human  body.  ( Philos,  transact,  y , 1791  , 
p.  95  )}  e Harless,  und  Scherzer’ s,  Journal 
fiir  die  ausiand.  med.  Literatur.  — Mejorat, 
in  Gazette  salutaire  de  Bouillon , 1788  , e 
II ufelaind,  Annalen  der  franz.  Heilk.  B.  !., 
p.  447.  N.  109.  Gogcelin,  observation  sur 
une  excrescence  cornee , sur  venue  derrière 
la  tòte,  et  implantée  dans  la  dure  mère, 
au  travers  de  l’os  occipital.  ( Sedillot  , 
ree.  périod.  de  la  soc.  de  méd.  de  Paris,  T.  54, 
p.  gè  )'  — alibert,  in  dici,  des  sciences  méd. 
T.  IV,  p.  25i.  — Caldani,  nelle  Mem.  di  Ve- 
rona, T.  16  , p.  127.  — Roots,  chir.  essays . 
Voi.  2,  e:  Chir  Handbibliotheli.  B.  ì.Jbth.  2. 
Tab.  XL  fig.  8.  Bertrand  , in  Archives  yèn. 
de  médecine.  Aout  i824.  — FloeNnies  , Be- 
schreibung eines  merkwiirdigen  Ilorngewà- 
chses  ',nebst  pathologischen  Bemerkungen  iiber 
die  Entstehung  und  Bildung  von  Horngewachsen 
am  menschlichen  li'órper  uberhaupt.  (F  roriep  s, 
Notizen  aus  dem  Gebiethe  der  Natur-und 
Heilkunde  , 1824  , April  N.  135,  p.  54  ).  — 
Bernstein,  ( ivi,  p.  59.  con  una  tavola) 
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sulle  cosce  sulle  articolazioni,  al  cubito2,  sulle  dita3,  sulle  mani 
ed  ai  piedi  4,  non  che  sul  pene  5,  ecc.  6.  Le  squame , come  nei 
pesci  e nei  serpenti,  ora  occupano  le  sole  estremità,  ora  tutta  la 
cute,  eccettuata  la  superficie  interna  delle  articolazioni , delle  mani  , 
del  cubito  , delle  cosce.  Le  setole  o gli  aculei  mostransi  in  mag- 
giore o minor  numero  su  tutta  la  superficie  del  corpo. 

III.  I corni  cutanei  hanno  origine  da  colpi  di  freccia  7,  da  ferite  ^ause 
fatte  col  rasojo  8,  da  scottatura9,  spessissimo  poi  dai  tumori  cistici40, 
massime  nei  vecchi.  L’  ittiosi li,  e V isticiasi  costituiscono  per  lo 

più  dei  vizi  ereditar j , congeniti,  svolti  nei  primi  mesi  di  vita.  \j  it- 
tiosi endemica  12,  che  che  se  ne  dica  13,  muove  qualche  sospetto  di 
lebbra. 

IV.  La  mobilità  distingue  bastantemente  i corni  cutanei  dalle  Diagnosi 
escrescenze  ossee  ( esostosi , iperostosi  ) che  sono  immobili. 

V.  I corni  cutanei , che  talvolta  sono  critici14,  cadono  non  di  Prognosi 
rado  spontaneamente15}  spesso  però  possono  anche  levarsi 16 } per  Io 


* 


Ex  New-York  medical  repository,  (ivi,  N.  202’ 
M'drz,  1823,  p.  56).  Dal  giornale  medico  na- 
politano , settembre,  i825.  ( ivi , N.  556  , 
p.  89.  B.  16).  Dall’  Amer icari  medical  review, 
1826,  (ivi  , 1827.  N.  566  , p.  224). 

5.  Fab.  TIildanus.  obs.  med.  chirurgo 
Cent.  2, , obs.  25. 

6.  Dumonceau  , Journal  de  médec , T . 14 , 
f évrier,  ir76f. 

1.  Rochefort,  observation  sur  ime  come  à 
la  ellisse  d'une  femme  ( Mém.  deVacad.  de 
chirurgie,  T.  5.  hist. , p.  8).  — Carradori  , 
osservazioni  fisiologiche  sopra  due  corni 
umani,  Prat.,  i799,  e:  opuse.  scelti  di  Mi- 
lano. Voi.  20  , p.  231—54. 

2.  Ash,  letter  concerning  a girl  in  Ireland 
who  has  several  horns  growing  on  her  body . 
( Philos . transact,  y , 168S,  p.  1202). 

5.  R.  Wroe  , letters  concerning  hornlike 
excrescences  growing  on  the  fingers  (ivi  , y, 
1705,  p.  1899  ). 

4.  New-England  journal  of  meclec.  and  sur- 
gery and  collateral  branches  of  science , Voi. 
/,  Boston,  1819.  — Beschreibung  und  Abbil- 
clung  knot.iger  Auswiichse  der  Hdnde  und 
Fiisse  des  Lorenz  Stuff,  von  Dr.  Joh.  Bernh. 
Jac.  Behrends  , nach  dessen  Tode  herausge- 
geben  von  Dr.  Wilii.  Soemmerring,  mit  fiinf 
Jbbildungen  Steìndriicke  , Frankf.  a.  M . , 
1825. 

5.  Caldani  , 1.  c. , p.  i24,  e Meckels,  Ar- 
chiv.  B.  l,  p.  298.  Tab'.  5,  fig.  2.  — Ebers  in 
Otto,  scitene  Beobachtungen , Berlin,  1810  , 

p.  109. 

6.  M.  Malpighi  , letter  concerning  a horn 
hanging  at  the  neck  of  an  ox  . . . toge- 


ther with  some  observations  concerning  hams 
and  glandules  in  general  ( Philos,  transa- 
ct. y.  1684  , p.  60i  ^ , — Journal  de  medicine 
T.  10,  p.  2i6.  — Sedill  , Journal  géné- 
ral  de  méd.  T.  54,  i8;6  , p.  96.  — Rees, 
new  cyclopedia  art.  hoimy  excrescence.  — 
Bepertorium  med.  uucl  c/nr.  Jbhandl.  fur 
prakf.  Aerzte  und  Wunddrzte.  B.  2,  p.  259. 
Medical  facts  and  observations , 1792,  Voi.  5. 
N.  i2,  — Sandifort  , museum  anatomicum. 
Voi.  I,  Sect.  5.  N.  205,  Sect.  5.  N.  99. 

7.  Zacutus  Lusitakus,  de  medicor.  prin- 
cip.  histor.  Lib.  2.  hist.  4. 

8.  Vicq-d’Azyr  , 1.  c. 

9.  Béclabd,  élém.  d'anat.  generale,  Paris  , 
1823. 

10.  Ploeknies  , 1.  c. 

11.  Martin  , case  of  heredit.  ichthyosis.  V. 
medico-chirurgical  transactions  published  by 
the  medical- chirurgical  society  of  London . 
Voi  IX,  P . I,  18i8.  (Una  fanciulla,  nata  da 
una  donna  che  soffriva  ittiosi  , che  venne 
essa  pure  al  terzo  mese  di  vita  cólta  dalla 
stessa  malattia.  Il  caso  è disegnato  su  due 
tavole  in  rame. 

12.  Nel  Paraguay  a quanto  ne  dice  Buffon; 
così  anche  nel  circolo  inferiore  del  Meno  : 
P.  Spetti,  iiber  die  leprose  Natur  der  Ichthio- 
sis,  Mannheim,  1826. 

15.  Pieber’s,  allgem.med.  Annalen.  J ahrg., 
1826,  Heft,  6,  p.  844. 

14.  Richter  in  Loder’s  , Journal  fur  die 
Chirurgie-  B.  1 , p.  44i. 

15.  Dumonceau,  I.  c.  — Roots,  1.  c.  ■— 
Ploennies,  1,  c. 

16.  Dumo«ceau>  1.  c. 
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più  crescono  di  nuovo  1 , e ciò  tal  fiata  periodicamente  , dopo  un 
anno  2,  nel  tempo  in  cui  sogliono  crescere  i corni  ai  cervi  3.  Le 
squame  e gli  aculei  quando  cadono , ripullulano  di  nuovo. 

VI.  Levansi  le  corna  mediante  f acido  nitrico , oppure  colla  so- 
luzione di  nitrato  d argento  o di  idroclorato  di  antimonio^  coi  quali 
si  bagna  più  volte  la  loro  base , oppure  colf  esportazione,  del  tu- 
more cistico  sul  quale  spuntarono.  Quando  sortono  dal  capo  , biso- 
gna aver  sempre  presente  le  osservazioni  di  Goguelin  che  abbiamo 
riferito  di  sopra  4.  Le  squame  e gli  aculei  non  ammettono  cura  , 
in  fuori  dei  bagni  tiepidi , per  mezzo  dei  quali  col  tempo  vengono 
a cadere  5. 

CAPO  VIIL 


DELLE  VERRUCHE  E DEI  CONDILOMI. 

— ...  — — — . — . 


g XXL 

Verruca  o Porro . 


I.  01  dà  il  nome  di  verruca  o porro  ad  un’  escrescenza  cutanea 
dura,  ineguale,  di  figura  e grandezza  diversa6. 

IL  La  sede  ordinaria  delle  verruche  sono  le  mani  e la  faccia*, 
presentatisi  però  anche  sulle  mammelle  7 , sul  dorso 8,  sullo  scroto  9 , 
sul  prepuzio10,  sul  glande 11 , non  che  sopra  ogni  altra  parte  del 
corpo  12. 


1.  Hoots,  1.  c. 

2.  SOEMMERRING,  1.  C. 

o.  Ploennies  , 1.  c. 

4.  Not.  4. 

5.  Alibert  , op.  c.,  p.  iC>9. 

6.  Acrochordon  dal  Grec. Kxpó%opd<àv.  Ted, 
Die  JVarze.  Francese  Des  verrues  , tannes  , 
poireaux,  mamelons.  Ingl.  IVarts.  Belg.  Wral , 
Wen.  Dan.  Forte.  Sved.  Farla.  Island.  W ar- 
ia. 1 tal.  Bitorzoli  no;  Porro.  Spagn.  Ver - 
ruga.  Portogli.  Verruga.  Polacco  Brodawka. 

7.  Wasserberg,  in  nota  all’ opera  citata 

di  Plenk,  p.  157. 


8.  Salzburg,  mecl.  chir.  Zeitung , 1794,  5., 
p.  ili. 

9.  Figuier,  rapport  sur  ime  concretion  ex- 
traite  (Cune  tumeur  en  forme  de  verme  , au 
scrotum.  ( Annales  de  la  soc , de  médecine  de 
Montpellier.  T.  8,  P.  2,  p.  568,). 

ìO.  Neue  Sanimi,  medie.  IVahrnehmuivjen  8, 
B.,  p.  i92. 

41.  Fabr.  Ildahos,  obs.  cent.  5,  obs.  88. 

12.  Morbus  verrucosus.  Pechlin  , lib.  II, 
obs.  42.  — Riieinhard  , historia  singularis 
cutis  turpiludinis.  Lips. , 1795. 
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HI.  Le  varie  specie  di  verruche  desuraonsi  dalla  loro  forma  : Forme 
i.  T7'.  volgare  o topica^  cioè  un  tubercolo  a base  ed  apice  eguali,  che 
occupa  molteparti  del  corpo, e svanisce  spontaneamente-  2.  Z7!  pensile , 
nodosa  all’apice,  sta  unita  alla  cute  con  un  sottil  peduncolo  — 3.  V.  fi- 
liforme ^ priva  di  nodo  all’apice,  lunga  poche  linee  e filiforme,  pen- 
dente claì  collo  e da  altre  parti — /p  Zb  sessile , o porro  impian- 
tato profondamente  nella  cute  , poco  elevato.  — 5.  P.  ragadoidea , 
cioè  porro , spesso  voluminoso , che  presenta  delle  fessure  o stimate 
di  setole  strappate  — 6.  Z7!  carnea  o mollusca , piccola  prominenza 
molle  , sensibile,  del  color  della  cute,  rossa,  qualche  volta  coperta 
di  peli , e che  imita  talora  i corimbi  del  timo  1 — j.  Z7^  umida , 
liscia,  umida,  poco  dura , — 8.  Z7.  comune , che  copre  senz’  ordine 
la  faccia  e le  mani,  e che  svanisce  spontaneamente. 

IV.  Le  cause  delle  verruche  sono:  un  vizio  ereditario  2 conge-  cause 
nito,  il  commercio  colle  vacche3,  colle  galline4,  i vescicanti5,  il 
contatto  delle  parti  genitali , specialmente  delle  femmine  6,  la  sop- 
pressione dei  menstrui,  la  sifilide. 

V.  Le  verruche  dipendenti  da  un  vizio  generale  dell’  organismo,  Diagnosi 
mostrami  sul  naso  e sulle  palpebre , sono  di  un  colore  prima  bruno, 
nerastro  , poi  plumbeo  e rosso  , e coll’  andar  dei  tempo  si  fanno 
dolorose,  e converlonsi  in  ulcere  , d’  indole  cattiva  bensì,  ma  quasi 

mai  cancerosa,  sebbene  si  soglia  riguardarle  come  tali 7.  In  fatti  noi 
con  Leurs  8 dubitiamo  che  si  diano  le  verruche  carcinomatose  , e 
riteniamo  che  le  escrescenze  che  si  ebbero  per  cancerose  , fossero 
piuttosto  glandule  della  cute  scirrose  9 , le  quali  distinguonsi  dalle 
verruche  perchè  più  dure , perchè  collocate  in  regioni  più  pro- 
fonde, e precisamente  nelle  parti  glandulari,  perchè  hanno  una  base 
più  larga  , e finalmente  pel  lento  incremento.  Le  verruche  veneree  d0 
hanno  la  base  più  sottile  dell’  apice  , sono  del  color  della  cute  , e 
mostrami  alla  faccia,  sul  mento  ed  ai  genitali,  senza  penetrare 
profondamente  nella  cute  dl. 


1.  Geec.  Thymion.  Molluscum  pendulum  di 
Bàteman  (Delineations,  etc.  PI.  LX,  fig.  3). 
« The  tubercles  are  hard , smooth  and  nearly 
of  the  colour  of  the  skin , but  with  a shining 
sinyace , and  a slight  appearance  of  transpa- 
rency: they  are  generally  of  a globular  form, 
sometimes  ovate  and  sessile  upon  a contrac- 
ted base.  » 

2.  Vidi  un  porro  mollusco  sul  braccio  di 
una  fanciulla  nel  luogo  istesso  in  cui  lo 
aveva  sua  madre. 

5.  È osservazione  di  Jenner,  che  me  la 
common icó  a Londra  nel  1803. 

4.  Kretschmar  in  Uoras,  Archìv  fur  med. 
Erfahrung.  1.  B.,  p.  228. 

6.  F.  J.  Baier,  de  verrucis  post  vesicato- 
rium  recens  applicatimi  subortis.  (Nova 
acta  acad.  nat.  cnr.,Vol.  II,  p.  298.) 

6.  Hufeland’s  , Journal  der  prakt.  Heil- 
kunde.  9,  B.  5,  St.,  p.  i83. 


7.  Devgws  , diss.  de  fungo  cancroso  ex 
verruca  orto.-J.  de  Murario,  verruca can- 
crosa  man us.  (Misceli,  acad.  nat.  cur.  dee, 
li  , a.  5 , 1686,  p.  27 1).  — R.  Lentilius,  a 
verruca  (in  manu)  minus  rite  tractata  can- 
cer. (ivi,  Dec.  Il,  a.  8,  i689,  p.  646). 

8.  Vom  Krebs.  ( Samml . auserl.  Abhandl. 
fiir  prakt.,  Aerate,  18,  B.,  p.  195). 

9.  Qui  metterei  i tubercoli  sottocutanei, 
dei  quali  scrisse  Wood:  On  painful  subcu- 
taneous tubercle  ( Edinburgh  medical  and  sur- 
gical Journal,  Voi.  8).  Su  questa  memora- 
bile malattia  leggi  anche  Gotting.  gelehrt . 
Anzeigen.  30,  St.  den  2o,  Febr.,  1815,  p.  299. 

10. W.  Dease,  observations  on  venereal  warts  * 
{Med.  and  phys.  comment,  by  a soc.  in  Edin- 
burgh. Fot.  4,  p.  555). 

11.  Pearson,  on  cancerous  diseases,  (Samml. 
auserl.  Abhandl.  fiir  prakt.  Aerzte  , 16,  B., 
p.  645). 


\ 
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Prognosi  VI»  Le  verruche  o svaniscono  spontaneamente,  o vengono  molto 
facilmente  levate , ma  in  ambedue  i casi  non  di  rado  ricompajono. 

Cura  VII.  La  cura1  locale  dei  porri  consiste:  i.°  nella  legatura , fatta 
per  mezzo  o di  una  setola  equina  che  si  impiega  principalmente 
contro  il  porro  pensile2:  — a.0  nella  esportazione* , — 3°  nei 
caustici , quali,  p.  e.,  Y acido  muriatico  4 , nitrico  5 , solforico  6 , il 
nitrato  d ' argento  fuso1 , la  potassa  pura 8 e il  solfato  di  rame  9, 
coi  quali  si  bagnano,  o cautissimamente  si  toccano  le  verruche  10 } 
— 4»°  nelle  sostanze  acri  od  in  altre  11  che  si  adoperano  colla 
stessa  maniera,  quali  mo’ d’ esempio , il  sugo  delle  foglie  di  che- 
lidonio  maggiore12,  di  euforbio  13,  di  foglie  di  sabina  14,  di  fico 15, 
di  cipolla16,  il  sapone  nero  17 , il  muriato  di  ammoniaca  18  , il  fiele, 
massime  quello  del  pesce  ciprino  19  , il  cerume  degli  orecchi  20  , la 
tintura  di  cantaridi  21 , dell’  eraeleo  gommifero,  sciolto  nell’  aceto  22, 
per  non  far  parola  — 5.°  dei  rimeclj  simpatici , come  il  sangue  o 
d’anguilla23,  o de’  menstrui  24,  lo  splendore  della  luna25,  il  tocco 
eli  un  cadavere  26  , ed  altri  assurdissimi.  ì porri  dipendenti  da  un 
viziò  generale  si  curano,  secondo  le  circostanze,  coi  purganti27, 
col  regime  antiflogistico  28  ^ colle  acque  furruginose , e col  mercurio. 
Le  ulcere  che  succedono  alle  verruche  richieggono  1 uso  dell’  un- 
guento di  carbone  o di  manganese  29. 


1.  Manière,  de  guérir  les  poireaux . ( Mém . 
de  Paris.  T.  I , p.  427).  — L.  HaNin,  des  ver- 
mes et  de  lenr  traitement.  (Sedillot  , ree. 
périod.  de  la  soc.  de  méd.  de  Paris  , T.  45 , 
p.  278). 

2.  J.  M.  Hoffmann  , de  verruca  pensili 
scroti  fungiformi  ligatuià  curata.  (Misceli, 
acad.  nat.  cur.,  dee.  11.,  a.  4,  i682,  p.  23). 

5.  F.  J.  Baiep,  , de  fungo  verrucoso  per 
sectionem  feliciler  ablato.  (Acta  acad.  nat. 
cur.  Voi.  V,  p.  I5i). 

b.  Heisters  , Wahrnehmung.  i.  B . iVo.  665. 

5.  Plenk,  1.  c. 

6.  Riverius , obs.  communion,  p.  674. 

7.  II E! STER,  1.  C.,  N.  274. 

8 Fabric.  Hildanus  , cent.  6,  obs,  79. 

9.  Heister  , 1.  c. 

10.  J.  D.  Mauchart,  cancer  lethalis  ex 
verruca  faciei  causticis  tractata.(Ephem.ac  id. 
nat.  cur.,  cent.  5 e 6,  p.  58).  — J.  Gardiner, 
on  the  abuse  of  caustics  in  venereal  warty  ex- 
crescences. ( Essays  and  observat.  piiys.  and 
litterary.  Voi.  5,  p.  595). 

11.  Il  volgo  di  Pietroburgo  rompe  una 
siliqua  verde  di  fava,  e ne  frega  ripetuta- 
mente il  porro,  e con  vantaggio.  (Dalle 
note  di  mio  Padre). 

12.  Zacut.  Lusitan.  , prax.  admir.  L.  I, 
obs.  75- 

13.  Wedel,  diss,  de  verrucis,  Jenae,  1696. 

14.  Murray,  med.  prakt.  Bibliolh.  5 , B., 
p.  244. 

15.  lllVERlUS  , 1.  C. 

46.  Monconys.  voyages  , 5 Voi,  p.  89. 


17.  Baldingers,  neues  Magazin  fiir  Aerzte 
10.  B.,  p 157. 

18.  Gazette  salutaire  de  Bouillon , 479i , 
No.  26. 

19.  HeoSnkr,  obs.  429. 

20.  PleNk  , 1.  C. 

21.  Van  dee  Haar,  ( Sanimi . auserl.  Abhandl. 
fiir  prakt.  Aerzte.  i,  B.  1,  Si , p.  58). 

22.  Heister,  !.  c..  No.  665. 

25.  Berliner  Sammlung . ì.  B.,  p,  90. 

24.  Weickard,  thesaur.  pharmaceuticus. 
Lib  IV,  p.  6-3. 

25.  Junkers,  Chirurgie  , p.  252. 

26.  G.  W.  Wedel,  tumores  et  verrucae , 
cadaveris  con tacìu  curatae.  (Misceli,  acad. 
nat.  cur,,  dee.  11,  an.  i,  obs.  2,  p.  25). 

27.  War  zen  , in  Menge  iiber  die  Ober  finche 
des  Kórpers  verbreitet,  clurch  eine  anhaltende 
Diarrhoe  vollkommen  geheilt,  in  einem  sieben- 
zehnjàhrigen  Màdchen.  (DalJ ournal  des  pro- 
grés  des  sciences  et  institutions  médicales. 
Voi  5,  1827,  p.  275  , in  Froriep’s  , Notizen 
ctus  dem  Gebiethe  dtr  Natur-und  Heilk.  B.  i7. 
N-  49,  p.  :-03. 

28.  Schmalz  in  Loders  , Journal  fiir  die 
Chirurgie  2,  B.,  p.  701. 

29.  1).  V illars  , verme  cancreuse  , traitee 
civec  la  pomade  de  manganese , et  guèrie  en 
22  joues  avec  des  remarques  de  Martin,  ainé 
(Rea.  des  actes  de  la  soc . de  sanie  de  Lyon. 
T.  2,  p.  n2.  ìió).  — Ivi  lieponse  aux  refle- 
xions de  Marlin  ainé,  concernant  itile  verme 
chancreuse  (ivi,  p.  224). 
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§ XXII. 

Dei  Condilomi. 


I.  Dicesi  condiloma  un’  escrescenza  carnea  , poco  dura  o molle, Definizione 
ed  umida  4. 

II.  I condilomi  crescono  principalmente  sulle  parti  genitali , sul  ^ede 
glande  , sulle  labbra  della  vulva  , o intorno  all’ano,  ma  s’  incon- 
trano anche  sulla  parte  capelluta  del  capo , ai  margini  dei  capelli- 
zio nella  barba  ed  in  altri  luoghi. 

III.  I condilomi  presentano  la  figura  ora  ci’  un  fico , ora  di  una  Forme 
cresta  di  gallo,  ora  di  un  cavolo  fiore, ecc. 

IV.  La  causa  dei  condilomi  va  per  lo  più  cercata  in  un  vizio  Cause 
sifilitico,  o locale,  o costituzionale , nelle  emorroidi  e nell’immon- 
dezza , non  escludendo , come  ben  avverte  Alibert  3,  la  labe  can- 
cerosa. 

V.  Il  condiloma  venereo  non  è sensibile,  ed  emana,  se  duro,  Diagnosi 
poco  umore  viscido,  — se  molle,  abbondante  e fetido.  Il  C.  emor- 
roidale suol  avere  a compagni  i sintomi  emorroidarj  , e trarre 
origine  da  un  processo  infiammatorio.  I condilomi  cancerosi 4 sono 

ora  ovali,  ora  cilindrici , rossi , caldi , prudenti , dolorosi,  con  mar- 
gini rialzati  e centro  depresso. 

VI.  I condilomi  spariscono  facilmente,  ma  con  facilità  si  ripro-  ^roSaos* 
ducono.  Quando  sono  mal  curati , o dipendono  da  vizio  costitu- 
zionale , danno,  talvolta  origine  a delle  ulcere  di  cattiva  indole. 

VII.  Il  condiloma  venereo , se  costituisce  un  sintomo  locale,  ed  Fura 
è bastantemente  prominente  , si  leva  egregiamente  col  coltello  , al- 
trimenti richiede  il  metodo  antiflogistico  generale  ed  i caustici.  Il 

C.  emorroidale  si  taglia  con  tutta  sicurezza  colle  forbici,  giacché  i cau- 
stici, p.  e.,  come  vien  proposto,  1’ unguento  fatto  di  allume  usto, 
oppio  ed  olio  di  semi  di  lino,  sogliono  irritar  troppo  le  parti.  In 
ogni  caso  bisognerà  aver  cura  della  nettezza.  I condilomi  cancerosi 
vennero  trattati  esternamente  colf  oppio,  collo  zolfo,  colla  canfora  , 
col  conio  macchiato  , coll’  acetato  di  piombo  , colle  embrocazioni  , 
ed  internamente  , col  mudato  ossigenato  di  mercurio  , colla  cicuta, 
e colle  acque  minerali  , ma  sempre  invano  5.  I bagni  di  mare  fu- 
rono di  grandissimo  sollievo. 


1.  S icosi  dal  Grec.  2J xov , fico  Ted.  Feig- 
warzen.  — Frane.  Conchjlomes  , chon-fteurs. 
— Ital.  Porrifichi.  — lngl.  Condyloma.  — 
Polacco.  Szyszki. 

2.  Samml.  medic.  Wahrnehm.  h.  B.,  p.  S79. 

Vol.  1.  Parte  II, 


5.  Op.  c.,  l'io. 

4.  Les  cancroides,  Vlib.,  ved.  tav.  XXVHI, 
Bis. 

5,  Alibert,  L e.,  p.  US. 
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CAPO  IX 


DELLE  ALTERAZIONI  DELLE  UNGHIE 


»! 
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§ XXIIL 

Storia . Varie  specie. 


Storia  I.  I-Je  alterazioni  delle  unghie 1 diedero  origine  a moltissimi 
scritti,  come  può  cedersi  in  Aezio  2 *,  Dioscoride  Bartolino  4 , 
Mercuriale5,  Frank  enau  6 , Werner7,  La  Forestus8,  Camper9, 
Plenk10,  Gr.  Eddy11,  Ozanam12,  E.  F.  Ed.  Blech13 4,  P.  Rayer 
Astley  Cooper  15  ed  altri,  massime  fra  i chirurghi. 

Specie  li.  Alle  'viziature  delie  unghie  si  devono  riferire  ( oltre  la  flogosi 
diverse  (]e|}a  Cute  c}ìe  circonda  16),  le  loro  macchie,  il  loro  incurvamento , 
le  fessure,  la  tigna,  la  mollezza,  la  caduta  e lo  pterigio. 

Macchie  IH.  Le  macchie  delle  unghie  sono  o bianche  ( seiine ) o azzur- 
rognole ( ecchimosi , melanosi  delle  unghie),  o gialle 11 . 

Incurva-  IV.  L’incurvamento  delle  unghie  18  succede  o anteriormente  o 
mento  su[  iati.  Nel  primo  caso  i’  unghia  attinge  talvolta  una  lunghezza 
straordinaria  19^  nel  secondo  stringe  il  dito  (aratura  unguium) , unen- 
dovisi  spesso  l’ulcerazione  della  cute  con  ipersarcosi 20. 


1.  Caconyehiae  a Grace.  Kaxws,  vizioso  e 
evo?,  unghia. 

2,  Tetrab.  IV,  Serra.  2,  c.  79. 

5.  Facile  parab.,  Lib.,  c.  i3i. 

4.  Epist.  IV,  p.  258. 

5.  De  decoratione,  c.  26. 

6.  Diss,  de  unguibus  monstruosis.  Ilafn., 
1716. 

* 7.  Diss.  de  unguibus  huraanis  varioque 

modo  quo  possunt  corrompi,,  Lips.,  1775. 

8.  Ueber  die  Kunst  die  Fiisse  zu  besovgen , 
a.  d.  Franz.  Leìpz,  1788. 

9.  Op.  c. 

10.  Op.  C.,  P,  177. 

11.  New- Fork  med.  and  physical  journal. 
Voi . 2,  p.  324. 

12.  Revue  médicale , 4 année  , 1825,  T.  X , 

p.  71. 

15.  Diss.  de  mutationibus  unguium  mor- 
bosigj  cum  tab.  aeneà.  Berol.,  1816. 

i4.  Trait é théorique  el  pratique  des  mala- 

dies de  la  peau.  T.  2 , P.  2,  Dcuxicme  sect., 

chap,  1. 


15.  London  med.  andphysic.  j ourn.  Apr.,  1827. 

16.  « Je  désigne  collectivement,  sous  le  noni 
d’onyxis , tout.es  les  inflammations  de  la  por- 
tion clu  derme  qui  est  en  rapport  avec  Voti- 
gle.»  (Rayer  , 1.  c.).  Cfr.  Ilipp.  Royer-Col- 
lard,  de  quelques  alterations  des  ongles  et  de 
la  peau  qui  V environne,  in  Repertoire  général 
cVanal.  et  de  physiol,  patholog.  T.  2,  1826. 

17.  De  iclero  particolari  unguium.  (Acta 
acad.  nat.  cur.,  Voi.  IV,  p.  449). 

18.  Onychogryposis  dal  gr.  ypvTtàs,  incurvo 
e ovu?,  unghia. 

19.  BartholindSj  act.  Hafniens,  1671  e 1672. 
Voi.  I,  obs.  16,  p.  43,  tab.  1,  f.  2.  — G.  Hil- 
ling , de  ungue  utriusque  pedum  pollicis 
(ex  matris  phantasia  ) monstruoso.  (Mise, 
acad.  nat.  cur., dec.  V,  an.  s„  obs.  16O,  tab. 
6,  f . 8 — 11.  — Schelhase,  ivi,  dec.  II,  an.  5, 
obs.  1 62,  tab.  6,  f.  3.  — J.  Locke,  an  account 
of  one  who  had  had  horny  excrescencies  or 
extraordinary  large  nails  on  his  fingers  and 
toes.  (Phil,  transact,  y.  1697,  p.  691).  — Sa- 
vi ard,  nouveau  recueil  dJobserv.  chirug.  Pa- 
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Y.  Le  fessure  delle  unghie  sono  crepature  longitudinali  delle  Fessure 
unghie  , ora  cruente  , ora  secche. 

VI.  Dicesi  tigna  delle  unghie  un’  erosione  accompagnata  spesso  Tigna 
da  correzione  ulcerosa.  Diviclesi  in  secca  (scabrities  unguium)  ed  in 
umida.  Nella  prima  l’ unghia  soffre  una  specie  di  carie  secca , per 

cui  diventa  la  sua  superlìcie  aspra,  friabile,  ineguale,  e il  suo  spes- 
sore più  forte.  Nel  secondo  caso  l’unghia  si  fa  molle,  rugosa,  in 
parte  ulcerata  , e manda  una  sanie  cruenta. 

VII.  La  mollezza  delle  unghie , oltre  al  manifestarsi  come  sinto-  Mollezza 
reo  della  tigna  umida  delle  unghie  , può  esistere  anche  da  sè.  In 

tal  caso  osservasi  una  tale  flessibilità  delle  unghie  , che  si  possono 
piegare  in  ogni  direzione  senza  romperle. 

Vili.  Per  unghia  incarnata  1,  intendesi  l’ insinuarsi  dei  margini  *ncarnaz- 
dell’  unghia  entro  le  parti  contigue , le  quali  per  lo  più  sono  in- 
fiammate , dure  , esulcerate.  Caduta 

IX.  La  caduta  delle  unghie  consiste  nella  spontanea  separazione 
di  un’  unghia  per  lo  più  atrofica  2 * * * * da  questo  e eia  quel  dito. 

X.  Lo  pterigio  delle  unghie  è un  prolungamento  od  un’  escre-  ^ter^io 
scenza  dell’epidermide  sopra  la  radice  dell’unghia. 


§ XXIV. 

Cause.  Diagnosi.  Prognosi.  Cura. 


I.  Il  seiine  nasce  ora  dalla  carie  secca,  ora  da  un  piccolo  ascesso 

formatosi  sotto  Y unghia,  — l’ ecchimosi  ha  origine  dalla  pres- 

sione esercitata  sull’  unghia  , dalle  contusioni , o dai  corpi  stra- 

nieri introdotti  sotto  di  essa.  L’ onicogriposi  deriva  dalla  negli- 

genza nel  tener  monde  o nel  tagliare  le  unghie  — ed  il  loro  re- 

stringimento, dal  tagliarle  troppo  profondamente,  o dal  portare  scarpe 


ris,  1702 , obs.  >27,  p.  429.  — Malpighi,  opp, 
posth.,  p.  152,  tab,  i9,  fig.  5 — 6.  — Morga- 
gni., de  sedibas  et  caussis  morb.  epist,  68, 
6.  — Lindani,  med.  physiol., cap.  XVI,  § Si. 
— Breslauer  Sammlung  von  Natur-und  Me- 
dicina eschichten  , 17 23  , p.  i64.  — Com  mere, 
literar.  Norimb.  1754,  p.  i75.  — Andr.  Bonn, 
descriptio  thesauri  ossium  morbosorum 
lloviani,  Amstcrd.,  1783,  p.  i4S.  — Saillant, 
mémoire  sur  la  femme  dite  aux  angles.  Pa- 
ris, ilio,  e : Hist,  et  mém.  de  la  soc.  R.  de 
mèd.,  a.  177  6 , hist . , 316.  — Journal  de  mé- 
decine,  T.  51,  p.  284. 

20.  Carne  crescente,  fungosa. 

i.  Frane.  Ongle  entrò  dans  les  chairs.  — 
Latino.  Incarnatio  unguis.  — Ted./n’s  Fleisch- 
wachsen  der  Nagel.  — Bjrechet  , lettre  sur 


T ongle  incarnò  ou  r entrant.  ( Sedillot  , ree. 
périod.  de  la  soc.  de  mèd.  de  Paris  , T.  SS, 
p.  aio),  — L.  E.  Robbe,  que  V affection  designée 
sous  le  nom  d' ongle  rentré  dans  les  chairs , 
se  compose  de  deux  affections  entièrement  dif- 
férentes  par  leurs  causes,  leur  nature  et  leur 
traitément.  Paris,  1826.  — P.  Vanderbeck  , 
reflexions  sur  les  ongles  incarnés  et  sur  Vem- 
ploi  de  la  potasse  causi ique  pour  les  détruire. 
( Mémoire  de  méd.  mil  ita  ire,  T.  23.  ) 

2.  Ozanam,  Le.  — i.  Wandrop  , an  ac- 
count of  some  diseases  of  the  toes  and  fingers, 
with  observations  on  their  treatment  i.  in- 
flammation of  the  soft  pans  , surrounding 
the  nail  on  the  toes  ; omjehia  maligna.  2.  Of 
ulceration  at  the  root  of  the  nail.  ( Medico - 
ehirurg.  transact Voi,  5.,  p.  129.). 
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troppo  strette.  La  fessura  cruenta  delle  unghie  nasce  dall’azione  di 
stronfienti  acuti  *,  la  secca  è dovuta  alle  surriferite  cause , e inoltre 
alle  lesioni  della  radice  delle  unghie  nei  lavori  pesanti , non  che  al 
pulce  penetrante , e ad  altri  insetti 1 , che  si  insinuano  sotto 
le  unghie.  Lo  stesso  dicasi  della  mollezza  delle  unghie , che  si  os- 
serva talvolta  nella  clorosi.  La  caduta  delle  ungine  è qualche  volta 
effetto  del  veleno.  I vizi  delle  unghie  in  generale  non  di  rado  sono 
in  relazione  con  una  labe  generale  del  corpo  2,  colla  sifilide,  cioè  3, 
colla  lebbra,  colla  plica  e coll’erpete4.  Talvolta  ne  son  causa  i ge- 
loni 5. 

Diagnosi  II.  L’  esame  delle  unghie  nelle  malattie , massime  nella  tisi  pol- 
monare 6 9 nell’ anassarca , nella  paralisia7,  durante  il  freddò  della 
febbre,  nell’idrotorace,  nella  clorosi,  nella  lebbra  e nella  plica  non 
va  trascurato  8. 

Prognosi  III.  Le  malattie  delle  unghie  guariscono  per  lo  più9,  purché 
si  continui  a curarle  per  tutto  il  tempo  necessario.  La  maggior 
parte  delle  volte,  caduta  un’ unghia,  ne  rinasce  un’altra,  quantunque 
non  sempre  alla  sua  forma  naturale  40,  loechè  pur  raccontasi  esser 
avvenuto  dell’  ultima  falange  del  dito  amputato  41. 

Cura  IV.  La  macchia  bianca  e la  carie  secca  si  curano  raschiando 
con  un  vetro  la  parte  affetta  dell’  unghia  finché  svanisce  la  mac- 
chia. Quando  abbiavi  sotto  1’  unghia  un  ascesso  , si  fanno  sortire 
le  marcie  raschiando  l’  unghia  col  bistori.  Colle  ecchimosi  si  applicano 
dei  fomenti  di  aceto  o di  vino , non  trascurando  in  qualche  caso 
l’ estrazione  del  corpo  straniero.  L’  incurvamento  , o la  straordi- 
naria lunghezza  delle  unghie  richieggono  l’ uso  delle  forbici  o della 
lima.  Quando  l’unghia  si  stringe,  se  ne  tiene  raschiato  il  mezzo, 
finché  i margini  laterali  si  innalzino , tenendo  intanto  sotto  l’ unghia 
della  filaccica.  L’ulcere  , se  semplice,  essiccasi  con  acqua  saturnina, 
oppure  vi  si  mette  qualche  rimedio  detergente  12.  \j  ipersarcosi  si 


1.  Forse  l’acaro  esulcerante  ? Cfr.  G.  Fn. 
Francos  de  Frankenau,  de  unguibus  re- 
curvis  monstrosis  manuum  in  puero  sca- 
broso. (Ephem.  acad.  nat.  cur.,  cent.  l et 

2,  p.  447;. 

2.  C.  M.  Adolphi,  mira  odontalgie  causa 
neglecta  nimirum  certo  die  unguium  prae- 
cisio.  ( Eph.  acad.  nat.  cur.,  cent.  5 e 6 , 
p.  28;. 

5.  ItAYER  , 1.  C.  , ObS.  205.,  204. 

4.  ViMONT  , observation  sur  line  affection 
dartreuse  compliquée  du  développement  contre 
nature  des  onql.es.  ( Jnnales  de  la  soc.  denied, 
prat,  de  Montpellier,  T.  6.  P.  4,  p.  555). 

5.  Rayer,  1.  c.  , obs.  205. 

6.  « Le  unghie  de’ tisici  sono  uncinate 

come  certe  seghe»  ( Duket,  comment,  ad 

Upocrate 


7.  Loder  , medicin.  chir.  Beobaeht . Jena  , 

no  4. 

8.  Double  , siqnes  sémeiotiques  fournis  par 
les  ongles  (Sourn.  gènéral  deméd.,  T.XXXlII, 
p.  597  ). 

9.  Ciir.  Roesleii,  de  unguium  resectione 
lethal i.  (Misceli,  acad.  nat.  curv  dec.  1,  a. 
7>,  1672,  p.  557  ). 

10.  Plenk  , 1.  c.  , p.  185,  in  not. 

11.  Tclpìi,  obs.  med.,  Lib,  4,  cap.  58  , 
p.  370. 

12.  P.  e.  R.  Vini  albi  libram  imam , 
Viridis  aeris  , 

Alumi n is  , 

Meli  is  aa.  drachmas  sex. 

Ebulliant  panilo  invicem,  et  d.  usui 
esterno. 

(Baldincérs,  neues  Magazin  fiir  Aerzte.  3. 
B.  1.  SI.,  p.  26  ). 
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toglie  col  nitrato  d’  argento  fuso  L Mancando  del  dovuto  effetto 
questo  metodo  , si  spacca  1’  unghia  dal  margine  alla  radice,  espor- 
tandone la  parte  che  penetra  nelle  carni 1  2.  Le  fessure  cruente  del- 
P unghia  spariscono  riunendo  le  parti  divise } — le  secche  esigono 
una  cura  relativa  alle  cause  che  le  produssero.  In  caso  di  tigna 
secca  delP  unghia,  conviene  per  più  settimane  tener  coperta  P un- 
ghia ammalata  con  un  pezzo  di  lardo.  La  tigna  umida  e la  mol- 
lezza delle  unghie  vogliono  spesso  essere  curate  con  rimedi  uni- 
versali, p.  e.,  quando  havvi  clorosi , col  ferro  3 4.  ecc.  Sopra  la  parte 
rimasta  nuda  per  la  caduta  delV  unghia , si  sparge  della  polvere 
d’  incenso  o si  mette  del  mastice  e della  cera  bianca , a cui  si  dà 
la  forma  dell’  unghia.  Nello  pterigio  delV  unghia  si  separa  con  un 
coltello  ottuso  e si  leva  via  P epidermide  dall’  unghie. 

CAPO  X 
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§ XXV. 

Generalità . 


I.  1 capelli  dell’uomo,  i pelidei  quadrupedi,  le  piume  degli  uc-  Intro  duz. 
celli,  presentano  al  fisiologo  ed  al  patologo  un  vasto  campo  di  os- 
servazioni. 

II.  In  questo  studio  si  distinsero  principalmente:  Plemp  \ Glis-  Scrittori 
SON5,  MeIBOMIO  6,  WlTHOFFIO7,  11  OSE  8 , SaLWIKIO  9 , G.  II.  R.NE1P- 

HOF  4°,  G.  R.  Bohemer11,  G.  li.  Pfaff12,  Wolfart13,  P.  Ben- 


1.  Pietra  infernale. 

2.  Bicuat  in  Dessault  , miseri,  chirurg. 
JFahrnehmung . 8 , B.  N.  242.  — Dessault  , 
chirurgischer  Nachlass.  2 , B.  4.  Th ,,  p.  232. 
— Rayer  , 1.  c. 

5.  Niemann,  diss.  epistolica  de  foeda  un- 
guium inollitie  puellae  chloroticae.,  rnar- 
tialium  usu  feliciter  curata.  Magdeb.,  1774. 

4.  De  affectibus  capillorum  et  unguium, 
Lovan.,  i662. 

5.  App.  med.  anatom.  Lugd.  Rat.,  1691  , 
T.  Ili  , p.  47. 

6.  Diss.  de  pilis  eorumque  morbis.  Helm- 
stadtj  1704. 

7.  De  pilo  Rumano , Duisb.,  1750. 


8.  Progr.  de  praeternaturali  pilorum  pro- 
ventu.  Lips.,  1776. 

9.  Diss.  de  morbis  pilorum.  Frid.  1777. 

10.  Abhandlung  von  den  ffaaren , deren 
Beschreibung  , Nutzen  , Zuf alien  und  Mittel 
dcigegen  Bottenb .,  1777. 

h.  Progn.  1 — IV,  de  dignitate  pilorum 
remediisque  incrementum  et  promoventi- 
bus  et  impedientibus.  Wittemb.  , 1798,  4, 

i2.  De  pilorum  varietali  bus  naturaiibus 
et  praeternaturalibus.  Hai.,  1799. 

15.  Phisiologische  en  palhologische  actnmer- 
kingen  en  waarneemingen  omtrent  de  haare. 
( Getroken  uit  JsHepion.  N.  40,  Mai,  iSu). 


Vizi 

diversi 

Colore 

irregolare 

Quantità 

irregolare 
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VENUTI1,  G . L.  H.  G.  WeDEMEYER2,  G.  MILLER  3 H.  G.  BuER  4 
G.  H.  Blììmmer  à,  Cuvier  6 e G.  G.  Jahn  7. 

III.  Le  alterazioni  elei  peli  riguardano  o il  loro  colore  o la 
quantità  9 o la  Iora  figura . 

IV.  I capelli  cerulei , verdi8,  veramente  gialli  9 o bianchi  prima 
della  vecchiaja  son  ritenuti  non  naturali, 

# V.  Diconsi  non  naturali  anche  i peli  che  sorgono  su  parti  inso- 
lite per  e.  su  tutto  il  corpo10,  sulla  faccia  dl,  sul  dorso  12,  sul  ventre13 
sulle  membrane  del  cervello14,  sui  testicoli15,  sui  tumori 16  sulle 
ovaje 17  — oppure  che  sono  incommodi  per  quantità  e peso18,  o 
che  diventano  una  deformità  per  la  loro  lunghezza19,  oppure  se 
mancano  affatto. 


1.  Diss.  de  naturali  et  monstrosa  pilo- 
rum  oeconomia.  Patavii. 

2.  Commentatio  historiam  pathologicam 
pilorum  corporis  Immani  sistens.  Goett.  , 
1812. 

5.  Diss.  sist.  physiologiae  et  pathoiogiae 
pilorum  fragmentum.  Bresl.,  I8i6. 

4.  Diss.  de  pilis  eorumque  morbis,  Hai,, 
4819, 

8.  Abhandlung  ilber  das  menschliche  Haupl - 
haar,  in  analomischer  , physiologischer,  pa- 
thologìsclier  , und  therapeutiseher  Hinsicht.  , 
Berlin,  1825. 

6.  Ueber  den  Bau  und  das  TFachsthum  der 
Haare.  (Froriep’s,  Notisen  aus  dem  Gebiethe 
der  Natur-und  Heilk.  B.  19.  N-  4,  Nov. , 1827). 

7.  Der  Haararzt . 3 Prag,  1828. 

8.  Di  questo  colore  li  vidi  in  alcuni  che 
maneggiavano  il  rame.  Cfr.  Bartolinus  , 
(Hist.  anat.  rar.,  cent.  1 , obs.  lo,  T.  I , 
p.  65),  — Paullini,  (Mise,  acad,  nat.  cur., 
dec.  II,  an.  4.  app.,  obs.  55),  — Bulletin  des 
sciences  méd.  redige  par  Mr.  i>e  Fermo»  , 
'1826.  Mai,  p.  108.  (Sur  la  presence  du  cuivre 
dans  les  cheveux  cV  un  fondeur  des  metaux  ). 

9.  Riedlin,  lineae  medicae,  a.,  1697.  Feb. 
obs.  7,  p.  88. 

10.  Bartholin  , 1.  c.  , cent.  V.,  hist.  24. 
T.  Ili,  p.  4i.  — Plater,  obs.  med.,  Lib.  Ili, 
p.  590.  — Valisnieri,  opp.  Venez.  1753.  Voi.  II. 
p.  278.  — Bang,  de  monstro  Ilafniae  nato, 
4767,  in  collect.  Hafn.  Voi.  1,  p.  92.  Tab.  4. 
— Bose,  de  praeternaturali  pilorum  pro- 
ventu,  Lips.,  1776.  — Storia  ragionata  di 
una  donna  avente  gran  parte  del  corpo 
coperta  di  pelle  e pelo  nero*  Di  Cesare 
Ruggieri,' Venezia,  i8i5.  — Beschreibung  eines 
auffallend  behaarten  Mannes , dal  London 
medic,  physical  journal,  in  Horn’s,  Archiv  f. 
med.  Erfahrung,  1827 , Nov.  Decemb  , p.  1090. 

11.  Breslauer  Sammlung,  1720,  p,  672.  Mise, 
nat.  cur.,  dec.  li,  a.  4,  obs.  i65,  p.  348. 

12.  Gilibert  , S amml.  prakl.  Beobacht, 
ìibersetzt  von  Hebenstreit,  p.  56. 


13.  Osi  and  er  , Denkwdrdigkeiten  aus  der 
Geburtshilfe.  2.  B.  2.  Si.  p.  407.  Journal  gé- 
néral  de  médecine  , chirurgie  et  pharmacie , 
i8i3,  Janvier.  Martin  vide  pendere  i ca- 
pegli  dall’  intestino  retto. 

14.  Morgagni,  1.  c.,  Epist.  24,  4. 

15.  Schaarschmidt  , medie,  und  chirurg. 
Nachrichten.  iahrg  5,  p.  88. 

16.  Paconis  et  Pythagorae,  exercitat.  anat. 
83.  — Sandifort  , museum  acad.  Lugd.  , 
Voi.  I.  sect.  5 , p,  124.  *—  C.  A.  Bergen  , 
diss.  de  pilorum  praeternaturalium  gene- 
ratione  et  pilosis  tumoribus.  Francf.  ad 
Viadr.,  1745. 

17.  Blawcardi,  anat.  pract  rational.,  cent. 
II,  obs.  27.  — De  la  Fontaine,  chirurg,  med, 
Abhandl.  — I miei  atti  clinici,  Voi.  1. 

18.  Vidi  molte  volte  la  cefalea  prodotta 
dalla  esorbitante  quantità  dei  capelli. 

19.  Collect,  academ.  T.  Ili,  p.  168.  Compen- 
dio della  nascita  e costumi  di  un  giovane 
dJ  anni  ventotto,  denominato  il  vivo  Sca- 
piglione,  nativo  da  Brischel  di  Barbaria,  e 
sua  rarità  riconosciuta  da  più  professori 
nelle  primarie  università  d’  Europa.  Io  lo 
vidi  nel  1826  a Vicenza.  Io  credo  una  fa- 
vola la  storia  delia  sua  vita  , ma  è reale 
lo  stato  de’suoi  capelli  come  viene  descritto. 
« Il  di  lui  capo  è grande  , e di  una  folta 
e straordinaria  chioma,  lunga  di  quattro 
piedi  e mezzo,  diametralmente  eguali  in 
circonferenza,  che  gli  formano  un  bel 
circolo  di  raggi  ;i  capelli  sono  tutti  crespi, 
fini  e di  colore  castagnei  bruni  tendenti 
al  nero.  » aggiungono  : « Questi  crescono 
ogni  giorno  colla  massima  celerità,  ed  ogni 
otto  giorni  sono  cresciuti  di  due  dila,  lad- 
dove conviene  farglieli  tagliare  per  il  solo 
aumento  avuto  in  detto  tempo,  altrimenti 
soffre  un  calore  straordinario, che  gli  reca 
lina  grave  emorragia  dal  naso  . . .se  all’in- 
contro gli  si  tagliano  più  di  due  dita 
de’suoi  capelli ....  allora  prova  un  gra- 
do estremo  di  debolezza,  che  subito  gli 
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VI.  Peccano  nella  figura  i capelli , se  sono  troppo  fini  *,  simili  Figura 
alla  seta2,  grassi  ed  oleosi3,  coperti  di  fungosità4,  crespi5,  divisi  irregolare 
alla  loro  sommità  e biforcuti6,  intralciati,  tra  di  loro  e confusi7. 

VII.  La  canizie , e la  caduta  dei  capelli  formeranno  il  soggetto  Osscrvaz. 

di  un  particolare  esame.  particolare 


§ XXVI. 

Canizie. 


I.  Chiamasi  canizie  8 il  cambiamento  di  colore  dei  capelli  che  Definiz. 
diventano  bianchi  prima  deir  età  naturalmente  stabilita  9. 

II.  Questa  malattia,  che  non  è certamente  rara10,  comincia  ora  Sintomi 
all’ estremità  ora  alla  base  elei  capelli:,  poi  in  pochissimo  tempo 

tutto  il  pelo  imbianchisce,  ora  in  totalità  ora  in  parte  soltanto.  Di- 
cesi che  un  tal  cambiamento  sia  accaduto  anche  dopo  morte  H. 

ìli.  La  canizie  è talora  una  malattia  ereditaria12,  ora  congenita  i3,  causc 
ed  ora  ha  per  causa  P onanismo  o gli  eccessi  venerei  : talvolta  di- 
pende da  cefalalgia , eia  terrore14,  dai  patemi15,  da  infezione  sifili- 

f 


fa  scolorire  le  carni  , le  impallidisce,  ha 
dolori  di  capo  , e brividi  di  un  freddo 
febbrile,  seguito  da  un  calore  oltre  1’  or- 
dinario; è melanconico  e senz’appetito.  » 

1.  Leptotrichia  dal  Greco  lemos,  tenue, e 
9) pì|,  pelo- 

2.  Char  tosi, dal  Greco  Xcutyj,  seta  (Mostrasi 
al  dorso,  alle  braccia,  ecc.  dei  bambini  atro- 
fici ). 

b.  Liparotrichia , dal  Greco  A 17105  e %p 
pelo. 

A.  Gautier  , nelle  Mero,  della  soc.  med. 
di  Bologna  , T.  1 , 530.  ( Forse  dopo  V uso 
di  abiti  sporchi  e quasi  in  putrefazione, 
come  ÌrcTcó  Targiom  nel  duodecimo  vo- 
lume di  Memor.  di  natur.  e fìsic.  ital.  Fu 
dopo  aver  usato  lingeria  servita  alla  me- 
dicatura d’ ulceri  inveterati.  Il  celebre 
Harless  dice  pure  (Hufelaud’s,  Journal 
Pier  prakt  Heilkunde , 1815  , St.  11  , p.  119  , 
nelle  note)  che  i capelli  , i quali  si  rav- 
vicinano moìto  alla  natura  dei  vegetali, 
sono  spesso  sede  di  veri  funghi  parassiti. 

6.  Buchan  dice  che  i marinaj  hanno  per 
lo  più  capelli  crespi  ( Praticai  observations 
concernine]  sea-bathing.  Lond.  1804  ). 

6.  Schizotrichia  dal  Greco  2xi'?w,  fendo,  e 
Spi?,  pelo. 

li  Tricoma,  dal  Greco  T ?ìyz^  peli. 

8.  Poliosis,  dal  Greco  noXiwtris,  canizie. 
Ted.  grane  IJaare „ Frane.  Chevenx  blancs. 
Irigl.  Grexjhair.  Polacco  Sùvizna. 


9.  J.  L.  Hannemann,  de  canitie  in  juvene 
XV11I.  annorum.  (Misceli,  acad.  nat.  cur., 
dee.  11,  a.  1,  1682,  p.  i69,).  — Bree,  in  Jour- 
net des  sciences  médicales,  Janvier,  1828  — > 
Merkiviirclige  Entfdrbung  der  Haare  linci  cler 
Haul , beobachtet  v.  Dr.  G.  Lieber  in  IIec- 
keus’s,  liter.  Annalen  der  gesammten  Heilk. 
Vierter  Jahrg.  Mai,  1828,  p iOO, 

»0.  I1annemann,Mìsc.  nat.  cur.  dec.  IS,  a.  , 
1.  obs.  69.  — Voigtel  , op.  c.  1.  B.  p,  89.  — 
Zeiler  , Bpist-,  cent.  I,  p,  17.  Plènk,  1.  c., 
p.  242. 

11.  J.  B.  Grùndei-,  de  nigris  capiilis  post 
mortem  canescentibus  (Misceli,  acad.  nat, 
cur.,  dec.  II.,  a 8.,  1699  et  1700. , p.  5 ). 

12.  Zwinger  , theatrum  prax.  medie, 
p.  569. 

15.  P.  e.  negli  albini;  da  terrore  sofferto 
dalla  madre  in  gravidanza  (Schenk,  obs. 
med. 

i4.  Schenk,  obs.  med.  rarior,,  lib.  1.  de  ca- 
pite, Obs.  1.  — J.  L.  Hannemann  , de  cani- 
tie a metu  (Misceli,  acad.  nat.  cur.,  dec.  II, 
a.  4 , 168S  , p.  toA).  - Bonet  , medic  sep- 
tentrional. collect.,  T.  I.,  p.  io.  Doute  , 
ergo  canities  a timore,  Paris,  i637.  Fr'àn- 
kische.  Sanimi,  4.  B , p.,  464.  Marc.  Do- 
katus,  de  medica  histor.  mirabili,  p.,  1. 

13.  Gli  ebrei  polacchi,  immersi  sempre  in 
continui  affari  e pensieri  , incanutiscono 
prestissimo. 


Pr  ognosi 
Cura 


Scrittori 
e dj vis. 
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tica  , o lebbrosa  1 , cancerosa  2 e talora  non  ha  alcuna  causa  mani- 
festa 3.  Quantunque  i capelli  bianchi  presentino  delle  piccolissime 
radici 4 , pure  non  possiamo  attribuire  la  loro  bianchezza  a difetto 
di  nutrizione,  al  disseccamento  della  sostanza  midollare  che  rac- 
chiudono , giacché  i peli  così  imbianchiti  , massime  quelli  della 
barba,  crescono  al  par  degli  altri. 

IV.  La  canizie  non  ha  alcuna  influenza  sulla  longevità.  I peli 
bianchi  talvolta  cambiansi  ancora  in  giallicci. 

V.  Onde  ritardare  la  canizie  bisogna  guardarsi  dal  coprir  troppo 
il  capo , dall’  estirpare  frequentemente  i capelli  5 , ed  evitare  le 
lozioni  colf  acqua  dolce,  Paria  pesante,  calda,  il  vino  forte,  e le 
ripetute  indigestioni , ed  aver  cura  inoltre  di  tener  convenientemente 
sciolto  1’  alvo  6.  A questo  effetto  lodatisi  anche  la  carne  di  vipera  , 
ed  il  frequente  masticare  dei  mirabolani1 . In  Mercuriale  8 e Fo- 
rest us  9 può  apprendersi  il  modo  di  nascondere  la  canizie.  Guar- 
dati però  da  tutti  i secreti  che  vendonsi  per  tingere  i capelli 10. 


g XXVII. 


Caduta  dei  peli. 


I.  La  caduta  dei pelp  sulla  quale  scrissero  Heiland  h,  Ampfisjg  12, 

Land13,  Pfeifer14,  Heister  15 , Gensel16,  Delio17,  Horst18, 


1.  Lentini,  memorabilia  circa  aerem,  etc. 
Clausthaliensium,  p.  112. 

2.  WlTHOFF,  1.  e.,  p.  387. 

3.  Memoirs  of  the  medical  society  of  Lon- 
don, 1792.  Voi,  5. 

4.  "W 1TH0FF  , 1.  C. 

6.  I veterinari  fanno  delle  stelle  bian- 
che sul  mantello  dei  cavalli  , strappando 
frequentemente  i peli  in  quei  siti  ove  vo- 
gliono farle  (Mercuriale,  l.  c.,  cap.  6.) 

6.  Mercuriale,  1.  c. 

7.  R.  Myrobalanorum  nigrorum  absque 

nucleis  drachmas  quadraginta. 

Gingiberis,  amios  ana  drachmas  decern. 
Si  bagnino  con  burro  e poscia  si  stempe- 
rino con  zuccaro  depurato  alla  dose  della 
metà  di  tutto  il  rimedio.  Se  ne  ingoja 
spesso  una  dramma. 

8.  1,  c. 

9.  lib.  Vili.,  c.  X.,  obs.  io. 

10.  Una  celebre  comica  di  Varsavia  inviò 
un  segreto  di  tal  genere  ad  una  sua  amica 
di  Vilna;  poco  tempo  dopo  le  scrisse  onde 

/pregarla  a non  farne  uso  per  accidenti  che 


si  erano  osservati  a Varsavia.  Una  distinta 
allieva  della  scuola  d’equitazione  di  Vien- 
na morì  d’  encefalite  prodotta  dalla  stessa 
cagione  1’  anno  i823,  La  serva  che  aveva 
tinti  i suoi  capelli  col  fatale  unguento  fu 
colta  da  febbre  e da  gonfiamento  conside- 
rabile delle  braccia. 

11.  Diss.  de  calville.  Francf.,  1802.  Dello 
slessOjdiss.  de  alopecia  et  ophiasi.  Ivi,  i6i2. 

12.  Diss.  de  alopecia  et  ophiasi,  Rostock, 
1676. 

15. De  areaegeneribus,  alopecia  et  ophiasi. 
Regioni.,  i685. 

14.  Diss.  de  calvitie,  Budae,  1785. 

16.  Chirurgische  W ahrnehmungen,  p,  159. 

16.  De  pilorum  defiuvio  totius  corporis 

(Ephem.  acad.  nat.  cur.,cent.  3 e 4,  p.  o\\). 

n.  Defluvium  capillorum  omn Dunque 
crinium  universi  corporis  singolare  (Nova 
acta  physico  - medica  acad.  nat.  cur. , T. 
1,  obs.  23,  p.  105,). 

18.  Obs.  sing.  Lib,  li,  obs.  28,  e annoi, 
medic,  phys.  Wratislaw.  tentam.  Xi,  p.  2io, 
e XIII,  p,  355. 
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Lavalette  e Moreau1,  Destres2 *,,  G.  G.  Carson  può  dividersi 
in  più  specie4 5 6". 

II.  D icesi  Mcidesi 5 la  caduta  passeggierà  dei  peli  o dei  capelli , Madesi 
che  si  effettua  a poco  a poco,  qua  e là,  in  maniera  tale  , che  i 
capelli  diventano  solo  più  rari  senza  che  alcuna  parte  rimanga  inte- 
ramente scoperta. 

III.  Si  dà  il  nome  di  Alopecia  6 alla  caduta  dei  peli  del  capo  , Alopecia 

0 della  barba  o delle  sopracciglia  che  lascia  delle  aree  nude  , come 
avviene  nella  malattia  alla  quale  vanno  spesso  soggette  le  vecchie 

volpi7. 

IV.  Per  Ofiasi  8 * si  intende  la  caduta  dei  capelli  in  forma  ser-  Qfiasi 
pentina.  Questa  malattia  talvolta  si  estende  serpeggiando  da  ambo 

1 lati  del  capo , dall’  occipite  lino  alle  orecchie  , larga  circa  due  dita 
trasverse.  Alcune  volte  la  si  vede  ancora  oltrepassar  le  orecchie  ed 
ascendere  fino  alla  fronte. 

V.  Falacrosi 9 appellasi  la  caduta  permanente  dei  capelli,  mas-  Ealacrosi 
sime  dal  sincipite  ^ o la  nudità  del  capo  proveniente  dalla  caduta 

dei  capelli  che  non  rinascono  più. 

VI.  La  caduta  dei  capelli,  per  non  parlare  dell’  artificiale10  o f-ause 
del  fortuito  strappamento  dei  capelli,  riconosce  le  seguenti  cause: 

Un  vizio  ereditario11,  congenito12,  epidemico13,  le  febbri,  le  cefa- 
lee, la  risipola  del  capo,  la  catalessi14,  il  puerperio } la  tisi,  h atrofìa, 


1.  Chute  subite  cles  cheveux  {Mèra,  de  Tou- 
louse. T.  2.  hist.  p.  56). 

2.  Rapport  de  Mr.  Villermé,  aw  nom  d’urie 
commission , sur  ime  observation  de  chute  de 
cheveux , suivie  de  la  pousse  de  nouveaux 
qui  devinrent  promptement  blancs,  puis  chà- 
tains  vers  la  racine  settlement,  à mesure  qu C 
ils  croissaient  (J ournal  gènéral  de  médecine , 
1819.  Novembre,  p.  215). 

5.  Dal  Edinburgh,  journ.  of  med.  scienc. 
in  Horn’s,  Archiv  fiir  med . Erfahrung.  Jahrg , 
1827,  Mdrz.  Aprii.,  p.  256.  Neppur  ombra 
di  pelo  su  tutto  il  corpo,  mancando  per- 
fino le  sopracciglia  ed  i peli  del  naso  e de- 
gli orecchi. 

4.  Swediaur,  I,  c.,  p.  764. 

5.  Dal  grec.  p àtfvjcis,  caduta  transitoria 
dei  peli. 

6.  Dal  grec.  a^uttoZ,  volpe. 

7.  Il  22  maggio  del  1819,  vidi  un  conta- 

dino, nato  da  padre  che  era  stato  affetto 
dalla  plica,  e soggetto  a cefalalgia,  ed  a 

convulsioni  epilettiformi  , che  presentava 

nella  regione  occipitale  una  specie  di  ro- 

tondo affatto  sprovvisto  di  capelli,  e coper- 

to di  vera  lanuggine  di  color  biondo.  I 

capelli  delle  parti  circostanti  avevan  la 

loro  lunghezza  abituale,  ed  erano  neri.  Può 


vedersi  un  esempio  consimile  in  Rayer  , 
(1.  c.3  p.  587.) 

8.  Dal  grec.  serpente. 

9.  Del  grec.  <t>oclaxpÓTpc,  , calvizie  ; — 
Ted  Kahlkopf.  — Frane.  Chauveté,  — Ingl. 
Raid  head.  — Polac.  Lysina . 

10.  Ap.eteo,  nelle  malattie  soporose  consi- 
glia di  strappare  i capelli  onde  svegliare 
gli  infermi;  ma  Stalparto  van  derWiel, 
prova  il  danno  di  quest’  operazione  (Obs. 
rar.,  T.  11,  obs.  8 p 59). 

11. Hippocrat.,  Iib.  de  aere , locis  et  aquis, 
— Procopius,  de  morbis  haereditariis.  Er- 
langae,  1758,  § 55.  — Rougemont  , iiber  die 
erblichen  Krankheiten,  aus  dem  Franz.  Frank f. 
»794,  p.  8o.  — Tourkefort,  voyage  au  Le- 
vant. T.  I,  p.  555,  — Mangili,  sulla  cal- 
vezza ereditaria.  ('Gìorn.  della  società  d’in- 
coraggiam.  delle  scienze  e delle  arti.  In 
Milano,  T-  8,  p.  52). 

12.  Danz  in  Starks  , Archiv  fiir  die  Ge- 
bvrtshiilfe , 4,  B.,  p,  684,  Augustin,  in 
À2KHAIIIEION  ìahrg  , I8i2,  5,  He  fu 

15.  See.  Egbert i , apud  Swediaur  , 1.  c,  , 
p.  765,  nella  nota. 

i4.P.  J.  Chr.  Fr.  IIaknemann,  de  omnium 
pilorum  casu  post  paroxysmum  catalepti- 
cum  (Misceli,  acad.  nat.  cur,  dec.  Ili,  a.  5, 
1695  e 1696,  p.  77). 


Vol.  I,  Parte  li. 


51 


Prognosi 


Diagnosi 


390  DELLE  MALATTIE  DEI  PELI 

la  diarrea , gli  eccessi  venerei  1 , gli  studj  2 , le  afflizioni , il  terrò- 
re  3 , la  sifilide  4 , la  lebbra  , la  tigna  del  capo  , la  plica  , i pidoc- 
chi , l’insolazione5,  l’acaro  americano6,  il  ferro  da  arricciare  i 
capelli  adoperato  troppo  caldo  , 1’  abuso  degli  spilli  da  testa  7 , la 
negligenza  di  coprire  la  testa  nella  notte  , l’ uso  della  polvere  di 
cipri  mista  a calce,  i veleni8,  il  mercurio9,  e finalmente  una 
sconosciuta  disposizione  di  corpo10,  non  familiare  alle  femmine11, 
spadoni12,  e ai  ciechi  nati13,  e non  aliena  dalla  gotta14. 

Vii.  Nella  diagnosi  della  caduta  dei  peli  bisogna  primieramente 
determinare  , se  il  male  dipende  da  vizio  locale  o generale.  In  que- 
st’ ultimo  caso  si  pondereranno  bene  i segni  delle  varie  diatesi,  mas- 
sime della  lebbrosa  e della  venerea.  La  lebbra  ancora  latente  si 
riconosce  talvolta  per  una  particolare  fisonomia  dell’  ammalato.  La 
caduta  sifilitica  dei  capelli  pelarine,  pelatine  ) attacca  specialmente 
la  barba  e i sopraccigli.  Bisogna  finalmente  sapere  che  nei  giovani 
robusti  e succulenti  la  caduta  dei  capelli  dipende  non  di  rado  da 
flog 


agii 


osi 


15 


Vili.  La  caduta  dei  capelli  durante  il  corso  delle  malattie  costi- 
tuisce un  sintomo  mortale  16.  La  Madesi  dei  convalescenti  suol  d’or- 
dinario guarire  tre  mesi  circa  dopo  la  caduta  dei  capelli17.  Più 
lentamente  crescono  le  sopracciglia  18.  Non  è vero  che  le  varici  impe- 
discano la  calvizie19.  L’  Oliasi  si  guarisce  più  facilmente  che  l’Alo- 


1.  L’autore  del  libro  di  Ippocrate,  de  na- 
tura pueri.  ÀubTOTELES  , problematum, 
sect.,  4. 

2.  Senesio  ( nel  libro  della  calvizie)  dice 
che  la  scienza  ed  i peti  sono  nemici.  Leg- 
gi anche  Gazette  de  France  , 23  feb.  , 1765  , 
Narrasi  l’esempio  del  cavai.  Epernay  , del 
quale  parla  Tissot  , nel  libro  de  la  sauté 
des  gens  de  lettres.  Oeuvres,  T.  8,  p.  55 

5.  G-  I).  Mayer,  ex  subitaneo  terrore  in 
virgine  sincipitis  madarosis  (Ephem.  acad. 
nat.  curb  cent.  5 e 6,  p.  516. 

4.  Rondeletus,  opp.j  caput  de  alopecia  ex 
morbo  gallico.  - Morgagni,  op.c.,  epist.  46,  2. 

5.  II.  L.  du  Hamel  , observation  sur  des 
cheveux  tombès  par  un  coup  de  soleil  et  re. 
venus  dix  ans  après  ( Mém . de  P acad  èrnie  des 
sciences  de  Paris , a.  i770,  Mém,,  p.  60). 

6.  Poyage  dans  la  Républìque  Colombia 
en  1825,  par  G.  Mollien  , Paris , 1824.  («  Les 
plaines  chaucles  de  la  Colombia  sont  peuplées 
d'animaux  malfaisants  ...  le  garapata  (acaro 
americano)  doni  la  piqiire  cause  la  chute 
des  cheveux  .,.»). 

7.  La  maggior  parte  delle  contadine  di 

Lombardia  vanno  soggette  ad  affasi,  che  io 

credo  dipendere  principalmente  dall’  uso 

dei  lunghi  spilli  coi  quali  usano  esse  di 

pettinarsi. 


8.  « Defilili t expulsus  morbo  latitante  ca- 

pillius. 

« Si  vero  lavetur,  seu  visepota  veneni, 
« Seu  salamandra  potens  nullisque 
obnoxia  flammis 

« Eximium  capitis  taclu  dejecit  hono- 
rem. » 

9.  Forestus,  1.  c.,  obs.  3. 

10  IIeister,  in  Mise.  N,  G. , dec.  I,  a,  2 , 
obs.  i05. 

11.  Galencs,  6.  Aphor.  27.  — Arstoteles  6, 
de  generatane  animalium.  c.  5.  — Io  però 
vidi  una  donna  bella  e sana  che  aveva  una 
perfetta  falacrosi. 

12.  Aiustoteles,  1.  c.,  sect.  X,  probi.  36.— 
Slevogt , d i ss.  de  spadonibus  , Jenae  1690. 
— Withoff.  diss.  de  castratis,  Lausan.,  1762. 

15.  Aristoteles,  l.c.,  sect.  XXXI,  probi.  3. 
14.  L.  J.  Schmidtmann,  summa  observatio- 

num  medicinalium  ex  praxi  clinica  tri- 
ginta  annorum  depromplam,  Voi.  HI,  Be- 
rci. , 1826 , cap.  VI. 

13.  FoRESrUS  , 1.  c.,  Obs.  5. 

16.  Hippograt.  3,  Aphor.  li  e 12. 

17.  IIaller,  eleni,  physiol,  Voi.  V , lib. 
XU,  sect.  1,  p.  58. 

18.  Haller,  1.  c. 

19.  IltPPOCR.  6 , aphor. 
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pecia.  La  caduta  di  capelli  senile  , lebbrosa,  e quella  prodotta  dalla 
distruzione  dei  bulbi  sono  insanabili}  quella  che  deriva  da  causa  vene- 
rea , da  tigna  lascia  qualche  speranza  di  guarigione,  dopo  vinta  la 
malattia  primaria.  I peli  possono  rinascere  anche  quando  fu  staccala 
la  pelle  , ma  non  mai  sulle  cicatrici  1 , lochè  pur  accade  se  P area 
è pallida  ed  insensibile2.  In  generale  non  bisogna  mai  disperare  del 
tutto  dei  ritorno  dei  capelli  3. 

IX.  Gli  antichi  medici,  imbevuti  delle  ipotesi  della  scuola  di  Ga- 
leno , cercarono  di  guarire  la  caduta  dei  capelli  col  regime  diete- 
tico e con  rimedj  locali.  Raccomanda  vasi  specialmente  P astinenza 
dai  cibi  flatulenti  , dal  cacio  , dal  vino  e dai  piaceri  venerei , ed 
una  dieta  demulcente  e di  facile  digestione,  come,  a mo’ d’ esem- 
pio, le  cer velie  degli  animali  ed  i brodi  di  galline  e di  capponi  4 
La  cura  locale  incominciavasi  coli’  estirpare  i peli  che  fossero  per 
avventura  guasti  5 , poi  si  radeva  la  parte  , e la  si  fregava  talmente 
con  un  pannolino  ruvido,  da  farle  mandar  sangue  6.  Alcuni  facevano 
delle  frizioni  con  cipolle  7 o colla  polvere  di  apis.  In  caso  di  ple- 
tora latente,  o di  secchezza  delle  pelle  giovano  piuttosto  le  lozioni 
con  decotto  di  malva , e poi  uiP  unzione  fatta  con  olio  di  linseme , 
di  mandorle  e di  olive  9.  Moltissime  altre  sostanze  vennero  consi- 
gliate onde  far  rinascere  i peli,  come,  p.  e.,  l’ olio  di  aneto , di  mirto , 
di  terebentina  ,*  il  grasso  di  vipera , di  rane , d'  orso  $ la  sugna 
vecchia  , e principalmente  quella  che  si  leva  dagli  assi  delie  ruote, 
la  feccia  di  lucerne  , la  pece  liquida  o secca  , stemperata  neì- 
V olio  } lo  zolfo , le  ceneri  di  titimalo.  di  mosche , di  sorcio  di  rane , 
di  scarabei , di  ostriche  > di  pesci  salati,  eli  mandorle  amare  con  olio, 
la  prima  acqua  del  mele,  Porina,  un  cataplasma  di  sterco  di  ani- 
mali, di  mosche  peste,  fra  i quali  rimedj  per  comune  consenso  tiene 
il  primo  posto  la  gomma  ladano.  Se  non  si  può  radere  la  parte  , 
oppongonsi  alla  madesi  1 acqua  di  lumache  rosse  e sai  marino  misto 
insieme10,  o P olio  nel  quale  siansi  per  cinque  giorni  infusi  entro 
un  pannolino,  e poi  spremuti  laudano^  assenzio  e bacche  di  ginepro 
contuse11.  Giova  talvolta  un  unguento  preparato  con  butirro  e 
mosche  come  pure  il  v’triolo  di  Cipro  (depurato  della  materia 

colorante  per  mezzo  della  distillazione  ) sciolto  nello  spirito  di  vino 


v 


1.  Haller  , l,  c. 

2.  Zacut.  Lusitan.  , op.  c.,  lib.  VII,  c i, 
p,  S, 

3.  M.  ScHumcH,  de  calvo  post  triginta 
annorum  decursum  cornato  (Misceli,  acad. 
nat.  cur«,  dee.  Ili,  a.  7 e 8,  I699  ei700  , 
p.  i9i).  — Observation  sur  urie  chute  de  tons 
les  poils , qui  ont  réparus  quelque  terns  aprés 
(Hist.  mém.  de  la  soc.  roy.  de  médedne  A , 
1776  , hist„  p.  288).  — Du  HamEL  , 1.  C. 

4.  Fqrestus,  1.  c.,  obs,  S. 

o.  «Siccome  gli  agricoltori  prima  tolgono 


le  radici  grosse  e inutili,  avanti  di  spar- 
gere i semi  « Mercuriale,  1.  c. 

6.  Haller,  1.  c. 

7 FORES'JL’US,  1.  C.  OSS.  6. 

8.  Ivi,  OSS,  1. 

9.  Ivi,  oss.  8. 

10.  Ivi. 

11.  Aller,  1.  c, 

12.  Il  Muscarum  vivarum  N.  200.  -Butyri 
recentis  unciam  unam,  - Mise,  et  liqueiiant 
prope  ignem  lenem,  exprimantur  per  lin- 
teura,  — D.  ad  caput  illiniendum. 
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di  Francia  L Negli  uomini  calvi  e che  nello  stesso  tempo  soffrono 
di  emorroidi,  ^giovarono  1 e Acque  di  Carlsbad 2.  Per  isradicare  i 
peli  non  normali,  suolsi  adoperare  un  unguento  fatto  con  orpimento , 
calce  viva  e mele.  Se  il  luogo  coperto  di  peli  non  è grande  , giova 
applicarvi  del  sugo  delV  erba  del  cheli  doni  o maggiore . 


GAP  9 XL 

DELLO  STROFOLO. 

§ XXVIII. 

Definizione , Storia  , Forme  , Cause . 


Definiz. 


Storia 


F orme 


I.  |_jo  strofolo  è un’eruzione  cutanea  che  si  presenta  nel  corso 
del  primo  anno  di  vita  , principalmente  sulla  faccia , e sulle  estre- 
mità superiori,  sotto  forme  di  papule,  ora  rosse,  ora  bianche. 

IL  Gli  Arabi  descrissero  lo  strofolo  sotto  il  nome  di  Bothor  dei 
bambini 3.  In  seguito  fu  descritto  da  tutti  gli  scrittori  delle  malattie 
dei  bambini  A Whlan  5 , Bateman  6 la  descrissero  perfettamente, 
ma,  se  non  andiamo  errati , ne  esposero  la  dottrina  troppo  sottilmente. 

III.  Lo  strofolo  suoi  comparire  nei  primi  mesi  di  vita  sotto  forma 
dì  papule  distinte , rosse 7 , o bianche 8,  alle  guancie  , alle  antibrac- 
cia, sul  dorso  delle  mani,  rare  volte  su  tutto  il  corpo.  Le  papule 
veggonsi  ben  presto  miste  a punti  ed  a macchie  rosse , e sul  dorso 
delle  mani  talvolta  mostransi  delle  pustole  piene  di  una  sierosità 
gialla  che  presto  scompariscono.  Le  strofolo  che  sorte  tra  il  quarto 
ed  il  quinto  mese  di  vita  consta  di  papule  circolari,  più  ravvici- 
nate 9,  d’un  rosso  carico , che  occupano  le  stesse  località.  Nell’  ot- 


!.  Rademacher  , wìrksames  Miltel  bey  Ka- 
hlheit  die  Ilaare  wiecler  ioachsen  zu  macheti 
( III feland's  Journal  der  pr.  Heilkunde.  1826. 
Mdrz.,  p.  104.  ) 

2.  Fa.  Leo  Bemerkungen  uber  Karlsbad 
al s Kurort  ini  Jahre  1825  (HufeeàNd’s  , Jour- 
nal der  pr.  Heilkunde.  i8i6.  September.) 

3.  Avicenna,  lib.  1,  fen.  2.,  doctr.  3., 
cap.  3. 

4.  V.  T.  I 1>.  I.,  Letteratura. 

5.  Op.  c.  p.  i4.  Tab.  2.  5.  4. 

6.  A practical  synopsis  of  cutaneous  disea- 
ses., p.  1»  — Delineations,  etc.  Plate  l — III . 


7.  Strophulus  intertinctus  diW illan  e Ba- 
teman (Delineations,  etc.  Plate  I).  Rayeu  1. 

0.  Planch.  VI.  fig.  l.  Ted.  S chalb alter n , Hi - 
tzbluthen  , dans  rothe  Ausfahren.  Gcsdmte  , 
Hautblattem.Jusgesprenge,  Sclialliesen. Franc. 
Efflorescence  benigne.  Inge.  Iied-gwn. 

8.  Strophulus  albus  di  Wielan  e Bateman, 

1.  c,  Plate  II . — IUyer  1.  c.  Planch.  VI. 
fig.  2.  Inge.  Whitegum. 

9.  Strophulus  confer  tus  diW  e Bate- 

man , 1.  c.  Plate  III,  fig.  l.  — Layer,  L c., 
Planch.  VI,  fig.  5.  Ted.,  Zahnausschalg  , 
machie  Kr'ùtze.  In gl,9  Tooth  rash,  the  rank. 
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favo  mese  lo  strofolo  occupa  inoltre  le  estremità  inferiori,  e va  errando 
qua  e là  dal  capo  a tutto  il  corpo  i.  La  stessa  eruzione  cutanea  , 
in  sul  finire  del  primo  anno  di  vita , veste  talvolta  la  forma  di  pustole 
grandissime,  bianche,  distinte , occupanti  1 lombi,  le  scapole  e le 
antibraccia2 *.  In  generale  durante  il  corso  dello  strofolo  i bambini 
sono  allegri  , e del  resto  stanno  bene  \ alcuni  però  , massime  quando 
l5  eruzione  avviene  al  quinto  mese,  diventano  inquieti  , soffrono 
febbre  e vomito , e presentano  la  lingua  bianca  e sporca. 

IV.  La  causa  dello  strofolo,  che  viene  dal  volgo  riposta  nella 
acidità  delle  prime  vie,  nella  cattiva  condizione  del  latte,  e nella  Cause 
debolezza  di  stomaco , siccome  spessissimo  si  manifesta  nei  fanciulli 
robusti  , va  piuttosto  collocata  nell’  esorbitante  afflusso  di  umori 
alla  cute.  Lo  strofolo  inoltre,  quando  sopravviene  dopo  il  quinto 
mese  , accompagna  quasi  sempre  la  dentizione.  Qualche  volta  sem- 
bra costituire  come  la  crisi  di  altre  malattie. 

§ XXIX. 


Diagnosi . 


I.  Lo  strofolo  (per  non  parlare  delle  punture  degli  insetti  ) Facilità  dì 
può  confondersi  colla  risipola  dei  bambini , col  morbillo  , colla 
rosolia  , col  vajuolo  , colf  eritema  , colf  idroa , colla  psidracia  , 

colla  tigna  della  faccia. 

II.  Lo  strofolo  non  può  venir  confuso  colla  risipola  dei  neonati  Dist.  dalia 

se  non  allorquando  è accompagnato  da  febbre.  risip.  dei 

bambini. 


Risipola  dei  neonati. 


Strofolo  con  febbre. 


a. 

b. 


c. 


d. 


Comincia  pochi  giorni  dopo  il 
parto 

1*  eruzione  è preceduta  da  gravi 
sintomi. 

Incomincia  dalla  nuca , dal- 
P ombilico , dalle  estremità  e 
dai  genitali. 

Presenta  un  rossore  diffuso,  li- 
vidastro. 


a.  Compare  verso  il  quinto  mese. 

b.  Presentasi  senza  prodromi,  col- 
P aspetto  di  leggier  malattia. 

c.  Principia  quasi  sempre  dalia 
faccia. 

d.  Presenta  delle  pustole  circolari, 
o coccinee;  oppure  d un  rosso 
cupo. 


1.  Strophulus  volaticus di  Willan  e Bate*  2.  Strophulus  candidus  di  Willan  e Bate- 

man j 1.  c.  Piate  111 , fio-  2.  man,  1.  c.  , Piate  lU,fuj.  5.  — Bayejo  1,  c., 

Planch,  Vi,  fi(j>  4. 
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Disi,  dal  SII.  i sintomi  di  corizza  distinguono  bastantemente  il  morbillo 
morbillo,  da]{0  strofolo.  Quanto  alla  rosolia , la  cosa  presenterebbe  maggiori 
^i^e^^'difficoltà , se  non  fosse  che  questa  termina  nello  spazio  di  pochi 
vajuolo  giorni,  e lo  strofolo  invece,  sebbene  talvolta  febbrile,  non  finisce 
d’ordinario  che  dopo  qualche  settimana.  Il  vajuolo  distinguesi  dallo 
strofolo , che  comincia  col  vomito,  principalmente  tenendo  conto 
delle  malattie  dominanti  e della  vaccina. 

Dist.  dalPe-  jy,  Presentando  lo  strofolo  delle  pustole  sparse  dappertutto  , e 
esterna  perhema  intertrigine  un  rossore  eguale  tra  le  pieghe  della  cute , non 
riesce  difficile  distinguere  l’ una  clalf  altra  queste  due  malattie.  Lo 
stesso  rossore,  egualmente  diffuso  con  desquamazione  dell5  epidermide, 
distingue  evidentemente  dallo  strofolo  l’ eritema  dei  neonati , che 
descrivemmo  di  sopra  L 


§ XXX. 


Prognosi.  Cura . 


Prognosi  I-  Ijo  strofolo  va  esente  da  ogni  pericolo  j quando  però  sia  re- 
trocesso, fa  luogo  per  lo  più  a diarrea,  vomito  e ad  infiammazioni 
viscerali.  Quantunque  accada  talvolta,  che  lo  strofolo  compia  il  suo 
corso  in  brevissimo  termine , quasi  sempre  però  per  ripetute  eru- 
zioni si  protrae  a più  mesi.  Rare  volte  si  osserva  la  desquamazione, 
e non  la  si  vede  che  alle  braccia.  Noi  osservammo  le  afte  accom- 
pagnare lo  strofolo  *,  non  può  quindi  dirsi,  come  Willon  pretende, 
che  P uno  di  questi  mali  liberi  clalf  altro. 

Cura  IL  Lo  strofolo  in*  un  fanciullo  robusto  non  richiede  alcun  soc- 
corso, purché  si  abbia  soltanto  riguardo  alla  debita  temperatura. 
Quando  havvi  febbre,  e disturbato  è falvo,  bastano  a ristabilir 
f ordine  pochi  grani  di  nitrato  di  potassa  o di  magnesia  pura  con 
con  siroppo  di  frassino-omo  o di  rabarbaro , non  trascurando,  a ma- 
lattia innoltrata,  fuso  dei  bagni  tiepidi.  Se  lo  strofolo  resiste  ancora 
a tutti  questi  mezzi,  e f ammalato  s’’ inquieta  , e dimagra,  si  ado- 
pera con  successo  l’infuso  di  viola  tricolore.  Alcuni  consigliano  il 
decotto  di  china  ed  i marziali 2 , i quali  ultimi  noi  crediamo  non 
poter  mai  convenire  ai  teneri  bambini , qualunque  sia  la  forma  sotto 
la  quale  si  prescrivono. 


% 

2,  Bateman,  synopsis,  etc.,  p.  fi. 


i.  Capo  V.,  § XIV.  9. 
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CAPO  XII. 


DELL  ORTICAZIONE, 


§ XXXI. 


Definizione . Storia.  Sintomi.  Cause . 


I.  1 Jicesi  orticazione  ad  una  malattia  della  pelle,  simile  per  figura 
air  orticaria  , ma  cronica  , e spesso  abituale  e accompagnata  da  som- 
mo prurito. 

II.  Quasi  tutti  gli  autori  fecero  menzione  veramente  HeW  ortica- 
zione sotto  il  nome  di  orticaria  cronica , come  può  vedersi  prin- 
cipalmente nelle  opere  di  Heberden  1 e di  G.  P.  Frank  2 \ ma 
nessuno  prima  di  Wichmann  3 la  indicò  come  una  forma  speciale 
di  malattia.  Moltissime  specie  eie’  Licheni  di  Willan1 2 * 4 5  e di  Bate- 
man 5 sembrano  appartenere  a questa  specie } lo  stesso  pur  dicasi 
delle  rosalia  di  Bateman  6. 

III.  L’  orticazione  esce  con  grande  prurito,  per  lo  più  d’improv- 
viso, talvolta  preceduta  da  sonnolenza,  nausea,  cefalea,  dolore  agli 
arti,  dispnea,  da  leggier  febbre,  e qualche  volta  poco  tempo  prima 
del  comparire  dei  flussi  mestrui 7 , sotto  forma  triplice^  cioè  di  mac- 
chie^ di  pustole  e di  tubercoli , principalmente  alle  braccia,  al  dorso 
delle  mani,  sul  tronco,  al  collo,  rare  volte  sulla  faccia  ( tal  fiata  sulla 
lingua8):  svanisce  al  tepore  del  letto  (altre  volte  in  vece  diventa 
molto  pruriginosa),  ritorna  all’aria  libera,  o quando  l’ammalato  si  lava, 
lasciando  dei  liberi  intervalli,  molestando  talvolta  per  più  mesi  gra- 
vemente i pazienti,  che,  del  resto,  godono  buona  salute,  e,  se  V am- 
malato non  si  lacera  grattando  la  pelle  finisce  senza  lasciar  tracce  , 
eccettuata  talvolta  una  leggier  desquamazione  forforacea.  Le  macchie 
e le  pustole  offrono  il  colore  dei  lamponi  od  un  rosso  livido , facen- 
dosi nello  stesso  tempo  aspra  la  pelle.  I tubercoli  bianchi , duri,  a 
base  ineguale , prudono  moltissimo,  massime  di  notte , e sembrano 
costituire  quella  malattia  alla  quale  si  impose  il  nome  di  tuber- 
colosi 9. 


1.  In  Medical  transact.  Voi.  V. 

2.  lnterpretat.  clinicae.  p.  422. 

o.  Ideen  zur  Diagnostìk.  5.  Thl.,  p.  129. 

4.  Op.  C.  p.  24  — 56. 

5.  Delineations  etc.  Plate  IP.  fig.  2{ 

6.  Roseola  aestiva  Plate  XXV.  fig.  ì.  R. 

autumnalis  fig.  2.  R.  annoiata  Plate  XXV P 


fig.  ì.  R.  infantilis  fig.  2, 

7.  Samuel  Vogel  , Mandimeli  der  Arznexj- 
xvissenschaft.  5,  Th.,  p.  276. 

8.  V.  mali  della  lingua  nella  parte. 

9.  Fintatosi  di  Swediacr,  dal  grec.  <I*ù’//.oc, 
tubercolo.,  Arab,  Sorah,  o sara , Ingl,  Chro- 
nical nette  rash. 


Dcfmiz. 

Storia 


Sintomi 


Cause 


Diagnosi 


Disi,  dal- 
l’eritema 


Avviso 


Prognosi 
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IV.  Vanno  principalmente  soggetti  all’  orticazione  Je  persone  non 
abituate  ai  climi  settentrionali,  dotati  di  una  pelle  molto  fina,  mas- 
sime i fanciulli,  le  donne,  e più  ancora  le  isteriche  1 , come  anche 
gli  ipocondriaci  e gli  emorroidarj.  A svilupparla  contribuiscono  mol- 
tissimo la  soppressione  della  traspirazione  ed  i patemi,  quantunque 
non  di  rado  si  mostri  anche  senza  una  causa  apparente.  Non  vi  ha 
alcuna  circostanza  che  faccia  sospettare  contagiosa  1’  orticazione. 

§ XXXII. 

Diagnosi . Prognosi . Cura. 

j 

ì.  T i orticazione^  può  venir  confusa  coll’  orticaria , colf  eritema. 
e colla  psidracia , anziché  colla  rogna^ com’era  opinione  di  Wichmann  2. 

Orticazione. 

a.  E malattia  cronica. 

\ 

b.  E malattia  per  lo  più  del  verno. 

c.  Gli  ammalati , oltre  il  prurito, 
non  provano  alcun  senso  di  mai- 
sarn'a. 

d.  E una  malattia  abituale. 

II.  L’  eritema  tubercoloso  o nodoso  di  Bateman  3 altro  non  è 
che  la  forma  nodosa  dell’  orticazione , lochè  viene  chiarito  dal  quel 
fortissimo  prurito  (P  eritema  è piuttosto  accompagnato  da  ardore),  e 
dall’  apparizione  volatica  (P  eritema  è bastantemente  stabile). 

III.  Bisogna  ricordarsi  che  una  delle  maggiori  difficoltà  che  si 
incontrano  nel  fare  la  diagnosi  dell’orticazione  dipende  dai  segni 
delle  graffiature  fattesi  ripetutamente  dall’  ammalato. 

IV.  L?  orticazione  è una  malattia  intollerabile  e tediosa , ma  esente 
da  ogni  pericolo. 


Orticaida . 

a.  E malattia  acuta . 

b.  Si  osserva  in  ogni  stagione  dei- 
fi  anno. 

c.  Obbliga  quasi  sempre  gli  am- 
malati a letto. 

d.  Non  colpisce  quasi  mai  molte 
volte  una  persona. 


i.  Che  V orticazione  abbia  relazione  colle 
malattie  uterine  ci  vien  fatto  palese  anche 
perchè  la  prima  suol  essere  compagna  del 
cancro  all’utero,  come  ben  osserva  Ce,  M. 
Clarke,  ( observations  of  those  diseases  of  fe- 
males which  are  attended  by  discharges.  P.  I. 
Lond.,  i8i4,  chap.  M ).  Noi  vedemmo  l’  or- 
ticazione alle  mammelle  anche  i ri  donne 
di  fresco  maritate,  — T,  T.  Hewson  , ( the 
north-americh,  medical  and  surgical  journ , Ja- 


nuary, 1828  ) racconta  d’una  donna  avente 
flussi  bianchi,  la  quale,  sotto  1’  uso  del  bal- 
samo di  copahu  , fu  assalita  da  una  specie 
di  orticazioneo  piuttosto  di  orticaria.  Quella 
donna  attribuì  la  malattia  della  cute  al  ri- 
medio, ed  io  invece  ne  incolperei  la  ma- 
lattia, 

2.  1.  c.,  p.  147. 

S.  Delineations  etc.  Plate  XXXI,  fig.  2,  e 
XXXII,  fig.  i, 


I 
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V.  L’ammalalo  dovrà  evitare  ogni  raffreddamento  , e procurare 
di  promovere  alquanto  la  traspirazione-  prenderà  dei  bagni  tiepidi^ 
ungendosi,  quando  il  male  è ribelle  , le  parti  ammalate  con  unguento 
demulcente.  Internamente  giovano  il  decotto  di  radice  di  sals  apari * 
glia 1 *,  e le  pillole  di  guajaco  officinale  , canfora  , solfuro  d?  anti- 
monio e mercurio  , uniti  colf  estratto  di  dulcamara.  Se  vi  hanno 
emorroidi , è indicalo  lo  zolfo  con  leggieri  purganti.  Willan  2 si 
serve  dell’  acido  solforico  con  infuso  di  rose  o con  decotto  di  China. 

CAPO  XIII. 


dell’ IDROA. 


§ XXXIII. 


Definizione.  Cause. 


I.  Si  dà  il  nome  di  idroa 3,  a delle  bollicine,  e spesso  a delle 
pustole  , eguali  ai  grani  di  miglio  , od  anche  piu  grandi  , che  si 
manifestano  all’improvviso  con  prurito,  fugaci,  e che  terminano  in 
piccole  squame  o croste. 

IL  L’ idroa  colpisce  principalmente  le  persone  non  abituate  ai 
climi  caldi  4 e che  incautamente  si  espongono  di  notte  tempo  all’a- 
ria fresca  della  notte.  Essa  viene  eccitata  dal  sudore  copioso,  sia  spon- 

tàneo sia  ad  arte  procurato,  dai  bagni  freddi  presi  in  sul  meriggio, 

e verisimilmente  da  cose  eterogenee  deposte  nella  cute  per  colpa 

delle  febbri,  degli  spasimi,  delia  soppressione  delle  evacauzioni , 

massime  di  quelle  del  latte5,  dei  menstmi  e dell’ orina6. 


1.  Giova  moltissimo. 

2.  1.  e.,  p.  34. 

s.  Dal  grec.  iSpùs,  sudore.  — Phhjza- 
kion  Sved.  Dal  grec.  *Fu£paxiov,  bolla,  o 
vescichetta. 

4.  I Tedeschi  ed  i Polacchi  che  vanno  in 
Italia  sogliono  soffrire  T idroa  nei  primi 
anni  del  loro  soggiorno  in  quel  paese, 
come  glJ  Italiani  ed  i Francesi  che  si  por- 
tano in  Russia  sogliono  venir  travagliati 
dall’  orticazione.  Frequentissimamente  poi 
si  incontra  nelle  regioni  tropiche  1’  idroa 
da  sudore  ( in  inglese  Prichly-heat  ),  e per- 
ciò detto  da  Willan,  lichene  tropico  (!.  c. , 


p.  SS).  Questa  malattia  fu  benissimo  de» 
scritta  da  Winterbottqm  , come  si  vede 
nell’opera  di  Willan.  Così  pure  da  Clark, 
( observations  on  the  diseases  of  seamen  in 
ong  voyages.  Voi.  1 , p.  54)  , da  Moseley, 
(i on  the  diseases  of  tropical  climates  , p.  20), 
e da  Clegiiorn,  (on  the  diseases  of  Minorca , 
ch.  4 ). 

5.  Io  vidi  spesse  volte  1’ idroa  , malattia 
comune  alle  nutrici  , prodotta  da  soppres- 
sione del  latte  avvenuto  in  causa  del  freddo. 

6.  Lorry  fece  menzione  (1.  c.  , p.  52)  di 
idroa  contenente  un  umore  orinoso. 

52 
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§ XXXIV» 


Diagnosi. 


Divisione  I.  Divjdesi  V idroa  in  idroa  da  sudore , 
critico. 


febbrile  , 


nervoso  e 


Idr.sudam.  H.  JJ  idroa  da  sudore 1 consta  di  bolle  rosse,  o di  pustole 
ravvicinate,  ora  sferiche  e ripiene  di  siero  bianco  trasparente  , ora 
cariche  e turgide  di  un  liquore  gialliccio*,  occupano  le  mani2,  le 
braccia,  le  gambe  , i piedi,  più  di  rado  il  tronco  e la  faccia,  raris- 
sime volte  tutta  la  superficie  del  corpo,  i quali  prudono  principalmente 
la  notte  e per  tutto  il  corso  della  state  ora  scorri pajono  , ora 
ritornano , e si  mostrano  talvolta  nelle  malattie  che  sono  ac- 
compagnate da  copiosi  sudori. 

Idr.  feb.  III.  1/  idroa  febbrile  è costituito  da  pustole  ora  solitarie  , ora 
ravvicinate,  più  grandi  di  quelle  della  sudamina  , che  si  mostrano 
durante  il  corso  o verso  la  fine  delle  malattie  febbrili,  massime  di 
quelle  accompagnate  da  vizi  del  fegato , alle  labbra,  sulle  guancie , 
sul  petto,  ai  palmo  delle  mani , e finiscono  tosto  in  croste  o squame 
senza  lasciar  cicatrice. 

Idr. nerv.  IV,  XI idroa  nervoso  e critico , simile  al  febbrile,  esce  con  sol- 
cnt*  bevo  o degli  spasimi,  o di  altri  mali  in  varj  luoghi,  non  lascian- 
done eccettuata  alcuna  parte  , per  lo  più  senza  prurito  , talvolta 
con  tumore  , non  mai  con  rossore  della  cute. 

Facilità  di  V.  L’ idroa  ( massime  la  sudarti  na ) può  confondersi  colia  mi - 
confon-  liar  e , con  le  bolle , con  lo  zoster , con  lo  strofolo , con  la  psora , con  la  psi- 
dcrla  dracia , colf  erpete  e con  la  tigna  della  faccia. 


VI.  Miliare 

Dist. 

dalla  mil.  , 

a.  Accompagna  le  malattie  acute. 

b.  Obbliga  gli  ammalati  e letto. 

c.  Ha  dei  prodromi  specifici 

d.  Non  dà  quasi  prurito. 


Idroa  sudamina 

a.  Costituisce  una  malattia  quasi 
sempre  abituale  in  estate. 

b.  Gli  ammalati  possono  atten- 
dere ai  proprj  affari. 

c.  Esce  senza  prodromi. 

d.  Prude  principalmente  di  notte. 


VII.  Sogliono  le  bolle  attìngere  il  volume  delle  mandorle,  formarsi 
sulla  cute  rossa  , essere  circondate  da  un  cerchio  rosso , soprav- 
venire a malattie  abbastanza  gravi , e fiorire  soltanto  nello  spazio  di 


4,  In  tedesco  , SchwitzWitterchen.  Polacco,  2.  Eczema  impetiginosum  eli  Bateman 5 
Potòwki.  Bateman,  Plate  VI,  fi.  i,  Prurigo  Plate  IV,  fig.  2. 
mitis. 
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ventiquafctr’ore:  or  sarebbe  certamente  inutile  di  ripetere  che  tutte 
queste  circostanze  sono  ben  diverse  da  quelle  che  accompagnano  la 
comparsa  dell’  idroa. 

Vili.  L’  idroa , massime  critico , rassomiglia  qualche  volta  tal-  D*  dallo 
mente  allo  zoster , che  non  lo  si  può  distinguere  da  questo,  che  zostcr 
pel  grandissimo  prurito  , e perchè  questo  non  occupa  che  un  sol 
lato  del  corpo. 

IX.  L’ idroa  sudamina , che  esce  sotto  forma  di  pustole  ha  molta  D.  dallo 
somiglianza  con  io  strofolo } il  primo  però  è malattia  per  lo  più  degli  strofolo 
adulti;  occupa  quasi  mai  la  faccia,  è accompagnato  da  grande 
prurito , e tien  dietro  ai  copiosi  sudori , per  le  quali  cose  differisce 
moltissimo  dallo  strofolo. 

I XXXV. 

Prognosi.  Cura. 

I.  \_j  idroa  sudamina  scacciato  intempesti vamaute  produce  ca-  Prognosi 
tarro,  diarrea,  e,  al  dire  di  Cleghorn  e di  Moseley,  a mali  ancor 

più  gfavi.  Nelle  persone  disposte  agli  erpeti,  e facili  ad  abusare 
dei  liquori  , questa  malattia  degenera  talvolta  in  ulcere  di  cattiva 
indole  h Si  è già  detto  che  le  altre  specie  costituiscono  spesso  la 
crisi  eli  varie  malattie. 

II.  L’  id,  ’ oa  sudamina  richiede  che  s’ abbia  la  più  gran  cura  Cura 
della  traspirazione.  Quando  havvi  violento  prurito,  sono  indicati  la 
quiete  del  corpo  ed  il  regime  antiflogistico.  La  retrocessione  va  cu- 
rata secondo  le  regole  generali.  Le  altre  iclroe  guariscono  natural- 
mente. 


CAPO  XIV. 

DEL  PEMF1GO. 

§ XXXVI. 

Deflazione.  Storia.  Sintomi.  Cause. 


I.  hi  amasi  pemflgo 2 una  malattia  cronica,  abituale,  ribelle,  pre-  Dermi- 

ceduta  da  emorragie,  o da  spasimi,  o eia  difficoltà  di  orinare,  da 
febbre,  o da  prurito  universale  della  cute,  che  compare  sotto  forma 
di  vesciche  simili  alle  bolle. 


1.  Towne  , of  the  diseases  of  the  IFes tin- 
dies  , p.  177. 

2,  Sinon.  Pompholix  di  Wulan.,  Pompho- 
lix diutinus  di  Bateman,  ( delineations . 


Plate  XXXlll,  lig.  i.  ) — Franc.  Pemphigus 
apyrétique  j maladie  vésiculaire.  — Lat. 
Pemphigus.  — Spagn.  Burbuja.  — Ted.  Bla- 
senkrankheit,  — Polacco.  Choroba  Babelista » 


4-00  DEL  PEMFIGO 

Storia.  IL  Alle  opere  che  abbiamo  enumerato,  parlando  della  storia  o della 
letteratura  del  pemfigo  aggiungi  gli  opuscoli  di  Bunel1 2,  Wil- 
mans  3 . Porter4,  Pane.5,  Sachse6,  Asdrubali  7 e Berkowski  A 
Prodromi  m j sintomi  del  pemfigo  , che  noi  vedemmo  sette  volte , sono 
molteplici  ed  oscuri.  Non  conosciamo  alcun  esempio  in  cui  questa 
impetigine  sia  sortita  senz’  essere  preceduta  da  alcuna  malattia.  La 
precedettero,  in  una  fanciulla  di  diciannove  anni 9 , P ematemesi  \ — * 
in  un’altra  di  ventanni,  ed  amorroica  10,  prima  la  pneumonorragia^ 
poi  V afonìa  e Vasma^  che  simulava  l'empiema,  e che  venne  d’  un 
tratto  vinto  dalle  convulsioni , alle  quali  tenne  dietro  Vestasi^  ed  una 
orina  sanguigna  con  sedimento  calcoloso } — in  upa  terza  di  ven- 
tiquattr’  anni lj,  lo  stomacace , la  pneumonorragia,  e la  dis suria \ — * 
in  un  giovinetto  di  diciassette  anni 12,  gin  give  cruenti  e febbre  reu- 
matica \ — io  una  vecchia13,  dolore  all'  epigastrio , difficoltà  di  re- 
spiro ed  ardore  di  orina  } — in  un  vecchio14,  generale  e intolle- 
rabile prurito  della  cute  ^ - — -e  finalmente  in  una  serva,  di  circa  ven- 
ticlue  anni  i5,  sonnolenza , chorea  di  S.  Vito , convulsioni  epilettiche , 
cardialgia , ematemesi , diarrea  cruenta , emoftoe , e diffcoltà  d’o- 
rinare. Altri  fecero  pure  delle  osservazioni  simili  a queste  16. 

Sintomi  IV.  Gessando  ora  (almeno  teraporariamente)  o continuando  più 
costituenti  0 men0  { sintomi  prodromi,  sentesi  un  intollerabile  e ardente  prurito 
alla  cute  in  una  sola  parte  o.in  più  luoghi.  Esaminata  la  parte  affetta, 
vi  si  scorgono  delle  macchie  cT  un  colore  rosso  carico  , sulle  quali 
per  lo  più  sorgono  delle  vescichette,  che  poco  tempo  dopo  conflui- 
scono in  un’ampia  bolla17.  Talvolta  poi  i luoghi  sui  quali  escono 
le  macchie  rosse,  dapprima  si  gonfiano  , e presentano  dei  tubercoli 
d’  un  rosso  oscuro  , della  grandezza  qua  e là  d’  un’  avellana  , dai 
quali  alla  fintine  svolgonsi  altrettante  vesciche  come  i fiori  dalle  gemme 
degli  alberi.  Anzi  , da  un  solo  tubercolo  vedemmo  pullulare  due 
vesciche18,  una  delle  quale  usciva  grandissima  dalla  circonferenza — - 


1.  P.  I , voi.  I , cap.  ÌX.  Febbre  bollosa, 
§.  LlIjLlV.  - Mi  resta  a riparare  un  errore 
da  me  commesso.  Confusi  Gh.  Gf.  K Braune, 
che  scrisse  nel  i"95  sul  pemfigo,  col  cavalier 
Luigi  di  Braun  , il  quale  trattò  lo  stesso 
argomento  nell’ anno  '1823.  Senza  siffatta 
confessione  si  potrebbe  credere  aver  io  vo- 
luto con  tale  sbaglio  rimprccciargli  un  er- 
rore simile  da  lui  commesso  a mio  riguar- 
do , confondendo  le  osservazioni  di  mio 
padre  sui  pemfigo  colle  mie  proprie  ( Op. 
cit.,  p.  Si.  ) 

2.  Dissert,  sur  le  pemphigus.  Paris , iSli, 

5.  Eeobachtunq  eines  gliicklich  geheilten 

Pemphigus , nebst  Beylragen  zur  Diagnostik 
linci  chemischen  Analyse  clesselbeh.  v.  IIufe- 
land’s,  Journal  der  pr.  Ileilkunde,  1 8 1 8 , St. 
9.,  p.  5. 

4.  In  thè  mecl,  and  surg.  Journal,  18 ì9, 

Octob.  N.  Cu 


5.  Diss.  de  diagnosi  et  cura  pemphigi. 
Dorpat,  1825. 

6.  Nosologisch  — atiologische  Jbhandlung 
ilber  den  Pemphigus  ( IIufeland3  s , J ournal 
der  pr.  Heilkimde , 1825.  Oct.  JSov.) 

l.  Caso  di  pemfigo  cronico  ( Omodet,  An- 
nali universali  di  med.  N.  120.  Decembre, 
i826.  p.  4l2). 

8.  Diss.  de  pemphigo  quaedam.  BeroI.i826. 

9.  Nell3  ospedale  civile  di  Vienna  nel 

.'799-1800. 

10.  Nello  slesso  luogo  e tempo. 

11.  Ivi  nel  1800. 

12.  A Vilna  nel  marzo  del  1812. 

15.  A Vienna  nel  luglio  del  18i3, 

14*  A Vilna  nel  i8i4. 

15.  Ivi  nell’  ottobre  del  1818 

16.  Fra  i moderni  Braun  (I.,  p.  i-io)  die- 
de delle  storie  di  pemfigo  genuino. 

17.  Rayer,  op.  e.,  Flanelle  11,  fìg.  i. 

18.  In  un  fanciullo  a Vilna. 
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e l’altra,  minore,  usciva  dall’apice  a guisa  elei  fiori  lussureggianti.  In 
generale  le  bolle  diventano  mollo  più  grosse  delle  mandorle,  ed  arrivano 
alla  grossezza  di  un  uovo  di  gallina  } e persino  a quella  di  un  pugno. 
La  loro  base  è irregolare,  e per  lo  più  è circondata  da  un  cerchio 
rosso,  largo,  o soltanto  due  linee,  od  un  pollice  e più,  nel  qual 
ultimo  caso  la  bolla  principale  è spesso  circondata  da  molte  vesci- 
chette come  da  satelliti.  Tali  bolle  elastiche  contengono  sempre  un 
siero  giallognolo  (composto  di  acqua,  albume,  e muriate  di  soda1) 
e,  quantunque  pellucide,  presentano  una  struttura  molto  tenace  ^ in 
una  parola,  sono  affatto  simili  alle  vesciche  che  vengono  suscitate  dal 
cerotto  di  cantaridi.  Diversissima  ne  è la  quantità  , essendo  ora  soli- 
tarie , ed  ora  in  numerabili.  Piiscontrasi  il  pemfigo  più  frequente- 
mente sul  petto  e sulle  estremità  massime  inferiori  ^ lo  vedemmo 
però  anche  sulle  palpebre  , sulle  guancie,  sull’  albugina  degli  occhi, 
sull’  interna  superficie  delle  labbra  , sul  palato  , sulla  vagina  7 non 
che  sulle  altre  parti  delle  superficie  esterna  dei  corpo  Una  volta 

10  vedemmo  occupare  soltanto  le  palme  delie  mani  e le  piante  dei 
piedi3.  ( Pemphigus  solitarius  di  Willàn).  Avvenuta  l’eruzione, 
cessa  in  parte  il  dolore  *,  e le  vesciche  , se  per  avventura  non  si 
rompono,  svaniscono  nello  spazio  di  uno  o due  giorni:  riassorbito 

11  siero  , diventano  flosce  e rugose,  lasciando  alla  fine  una  piaga 
che  poi  secca.  Non  ne  rimangono  cicatrici , ma  restano  bensì  per 
alcun  tempo  delle  macchie  del  color  del  rame.  Le  eruzioni  si  suc- 
cedono a tempo  indeterminato,  cioè  ora  quasi  ogni  giorno,  ora  ad 
ogni  settimana  , ora  ogni  mese  , ora  ogni  due  anni  all’  incirca.  Se 
ne  osservarono  quarantasette  nello  spazio  di  dieci  mesi4. Non  vedemmo 
alcun  esempio  del  pemfigo  notturno 5. 

V,  Dispongono  al  pemfigo,  il  sesso  gentile6,  la  gravidanza7,  le 


4.  Bra*jn  , ì.  c.  , p.  S.  (>>  Dìe  Flììssiglie  it 
war  ley  auffallendem  Licite  blàulich  weiss  > 

bey  schief auffallendem  gelblidi  ; dickfliissig  , 
weeler  sauer  nodi  aliatiseli  reagirend,  gerii- 

chlos.  fade  schmeckend  ; in  lOO  Theilen  en- 
thielt  sìe  95,  0 io  Wasser,  5,  4i7  Ey weiss,  1, 070 
salzsaures  Natron  «J.  Secondo  Wilmans  (l.c., 
p.  28,)  ii  siero  nel  peni  fico  ha  conslan  temente 
dell’analogia  coll’orina  delle  isteriche. 

2,  Un  simile  fatto  vien  riferito  ancora  da 
C.  Seliger  , (Eph.  nat.  cur.  , a.  6 e 7,  oss. 
57),  il  qual  osservò  in  taluni  una  eruzione 
copiosa  di  bolle  grandi  quanto  le  palle 
con  che  giuocano  i fanciulli  , e che  mo- 
straronsi  in  grandissimo  numero  su  la 
bocca,  sulla  faccia,  sul  collo,  su  le  mani, 
sul  petto,  su  le  gambe  e sur  altre  parti 
dei  corpo  esposte  all’  aria.  In  un  infermo 
osservato  da  Wichman  non  fuvvi  un  sol 
punto  della  pelle  che  attaccato  non  fosse 
da  pemfigo,  fra  lo  spazio  di  dodici  o quin- 
dici mesi  che  durò  la  malattia,  la  quale 
terminò  finalmente  colla  morte.  » Vidi 
pure  nello  stabilimento  clinico  di  Vienna 


un  esempio  simile,  nel  quale  nessuna  parte 
del  corpo  sfuggir  potè  ad  un  pemfigo  rie- 
scilo incurabile.  Gli  organi  interni  sem- 
bravano pure  fortemente  influenzati  dalla 
stessa  malattia.  « { Tratto  dalle  note  di 
mio  padre.  ) Quanto  all’  ammalata  di  Braun, 
(1.  c.,  6.  ) si  legge  quanto  segue:  » Den  io 
war  der  Mund  voli  Blcisen , so  wie  aneli  dìe 
Piachenlwhle , vermulhlich  setzten  eie  sich 
durch  den  Oesophagus , Magen  und  L)  arrak  a- 
nal  fort.  « 

5.  In  una  vecchia  viennese. 

4.  Su  l’ammalata  di  cui  parlammo  in- 
dietro (nota  sjallorchè  giaceva  gravemente 
inferma  nellostabilimento  clinico  di  Vien- 
na. (Tratto  dalle  note  di  mio  padre.) 

5.  Feichtmeyer,  1.  c. 

6.  Fra  sette  ammalati,  due  soli  erano  di 
sesso  mascolino.  Reil.  (Mem.  din.  t.  I, 
fase,  2,  pag.  145 ) riferisce  quattro  esempj 
di  pemfigo  osservati  in  quattro  femine  di 
già  avanzate  in  età. 

7.  Ilo  presente  una  lettera  scritta  a mio 
padre  dal  dottor  Federico  Leumann,  in  data 


Cause 


m del  pemfigo 

ripetute  emorragie,  e la  difficoltà  di  orinare.  Mostrasi  talvolta  que- 
sta malattia  negli  scrofolosi  l.  Ingegnosa,  ci  sembra  1’  opinione  di 
Braun  , che  alcuni  elementi  dell’  orina  , ritenuti  dallo  spasimo  o da 
altre  cagioni,  e deposti  alla  fine  nella  cute  generino  il  pemfigo2:, — 
ma  questa  non  è che  un’  ipotesi.  Lo  stesso  confessiamo  essere  clel- 
1’  opinione  di  Osiander  3,  che  ne  dà  colpa  in  tal  caso  all’  acido  fo- 
sforico , e di  Àsdrubali4,  che  ne  accusa  un  processo  flogistico  della 
cute , che  tende  ad  espellere  la  materia  acre.  A noi  sembra  pro- 
babile che  i nervi  abbiano  grandissima  parte  nella  genesi  del  pem- 
figo 5.  Per  verità,  se  l’eruzione  dei  pemfigo.,  non  fosse  preceduta  da 
tanti  mali  interni  noi  lo  ripeteremmo  con  Wichmànn  dagli  insetti  o 
dai  vermi  ( p.  e.  dai  cisticerco  della  cellulare  ) ; almeno  due  dei 
nostri  ammalati  ci  affermavano  in  tutta  coscienza  di.  aver  preso  la 
malattia  sedendo  sull’  erba.  Non  vi  ha  alcun  sospetto  di  contagio  , 
giacché  la  malattia  non  si  propaga  neppure  per  innesto6.  Bisogna 
finalmente  guardarsi  dall’  ammettere  fra  le  cause  dei  pemfigo  (come 
fece  Saciise  7 ) tutte  quelle  cose  che  valgono  ad  eccitare  delle  bolle, 
come,  p.  e.,  le  scottature  , le  cantaridi , il  rhus  tossicodendro  8,  le 
morsicature  dei  cani  9. 


di  Somsdorf  del  23  aprile,  1811,  in  cui  rap- 
porta F osservazione  di  una  malata  la 
quale  sempre  che  ritornò  incinta  dopo  il 
suo  primo  parto,  veniva  cólta  da  pemfigo 
negli  ultimi  mesi  di  sua  gravidanza. 

1.  L’ammalata  della  quale  parlammo  di 
sopra  (p.  400,  n.  io)  era  scrofolosa.  Da  questa 
circostanza  io  non  credetti  di  dover  con- 
chiudere che  il  pemfigo  dipendesse  della 
scrofola  come  fece  Henning.  Heilung  eines 
scrophulbsen  Pemphigus  (MufelaNd’s  Journal 
Ueìlkunde , i825.  J ulxj.,  p.  6ó). 

2.  » Es  besteht  wahrscheinlich  die  Natur 
der  BlasenkranJtheit  ( Pemphigus  ) in  der  , 
in  den  Nieren  (durch  Krampf  oder  andere 
Hindernisse)  zuriickgehaltenen  tirinoseli  Sellar - 
fe,  die  eine  Tendenz  zur  Haut  hat.  « ( 1 . c. 
p.  64).  Cfr.  Hirsch,  in  Marcus,  Epliemeriden 
der  pr.  der  Heilkunde  B.  3.  Ileft.  4. 

3.  I,  c , St,  2.,  p.  585.  — In  un  fanciullo 
nato  col  pemfigo,  Osiander.  trovò  la  capsu- 
la soprarrenale  destra  aderente  al  fegato. 
1.  c.,  p.  402. 

4.  1,  c.,  p.  418,  seg. 

5.  Negli  atti  della  celebre  società  di  me- 
dicina di  Vilna  (edizione  polacca,  voi.  II), 
riferii  E esempio  d’  una  signorina  di  50 
anni,  la  quale,  dopo  essere  stata  offesa  da 
febbre  intermittente,  fu  colta  da  tumore 
del  mesenterio,  il  volume  del  quale  egua- 
gliava il  capo  d’un  feto,  e che  fu  seguito  da 
ascite  mortale.  Verso  la  fine  della  malattia 
i inferma  risentì  ad  un  tratto  del  dolor 


nella  sinistra  gamba  , il  quale  divenne 
sede  di  edema,  da  prima  leggiero,  e tosto 
veramen  te  terribile  : questa  parte  era  in 
pari  tempo  scolorita  e fredda  qual  marmo. 
Tosto  mostraronsi  flittene  cancrenose  si- 
mili alle  bolle  del  pemfigo,  e poco  dopo  so- 
praggiunse la  morte.  AIE  apertura  del  ca- 
davere trovai  un  tumore  adiposo  del  me- 
senterio che  comprimeva  talmente  Parte- 
ria  iliaca  sinistra  ed  il  nervo  crurale  dello 
stesso  lato,  che  quest’  arteria  era  compiu- 
tamente obliterata  nell’estensione  di  tre 
pollici.  Allorquando  nel  pemfigo  l’eruzione 
s’  associa  con  calore  intollerabile  della 
pelle  e con  fenomeni  nervosi,  forse  non 
si  sarebbe  in  diritto  d’attribuire  l’origi- 
ne delle  bolle  ad  un’  affezione  dei  nervi 
della  cute  che  determina  le  obbliterazioni 
delle  arterie,  producendo  le  loro  contra- 
zioni spasmodiche,  ed  una  specie  di  can- 
crena locale  della  pelle?  Si  può  rigettare 
tale  ipotesi,  ma  non  bisogna  perder  di  vi- 
sta l’osservabile  fatto  che  le  diede  origine. 

6.  Hall,  e Brack.  (\.  c.,  p,  48/. 

l,  Nouvelles  mémoires  de  V Jcadérnie  de 
Berlin,  mi. 

t>.  Journ.  generai  de  méd . Paris,  i8i2.  T . 
43.  Observations  de  M.  Moutgn,  sur  le  pem- 
phigus. 

i).  Questo  falso  Wichmànn  avrebbe  do- 
vuto piuttosto  chiamare  la  sua  memoria 
turpitudine  nosologico-eziologica. 
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§ XXXVII. 

Diagnosi.  Prognosi.  Cura. 

I.  Dietro  l’esempio  di  Wichmann1  abbiamo  distinto  il  pemfigo  Diognosi 
siccome  malattia  cronica,  abituale  e ribelle,  dalla  febbre  bollosa , 
siccome  esantema  febbrile,  sintomatico  e spesso  guaribile.  Questa 
distinzione  però  (come  ben  avverte  Feichtmeyer)  sul  primo  ap- 
parire della  malattia  è talvolta  difficilissima , per  ciò  che  anche  gli 
insulti  del  pemfigo  possono  incominciare  colla  febbre  , e decorrere 

a mo’  di  malattia  acuta.  Per  bene  stabilire  la  diagnosi  del  pemfigo, 
sono  quindi  necessarj  i ripetuti  insulti.  In  generale  questo  pre- 
senta delle  vesciche  più  ampie  e più  regolari  di  quelle  delle  feb- 
bre bollosa  ( alla  quale  richiamammo  il  pemfigo  così  detto  dei  neo- 
nati 2.)  Abbiamo  già  parlato  altrove  dei  caratteri  che  distinguono  il 
pemfigo  dallo  zoster  3.  DeN  esantema  mercuriale  vescicolare , il  pem- 
figo si  distingue  , perchè  in  questo  esantema  le  pustole  rare  volte 
giungono  alla  grandezza  delle  bolle,  che  sono  proprie  del  pemfigo, 
e perchè  d’ordinario  son  pur  malate  le  gengive,  ed  havvi  ptialismo4. 

Alcuni  parlano  della  complicazione  del  pemfigo  colla  psiclracia  5. 

II.  Non  vedemmo  ancora  alcun  caso  di  pemfigo  genuino  compili-  Prognosi 
tamente  guarito , e non  si  può  avere  la  certezza  di  una  perfetta 
guarigione  se  non  dopo  molti  anni. 

III.  Contro  il  pemfigo  abbiamo  usato , i diuretici , i purganti , Cura 
i diapnoici , gli  antiscorbutici , 1’  erba  della  viola  tricolore  , le  ulcere 
artifiziali,  l’innesto  della  rogna,  le  unzioni  con  olio,  i tonici,  i 
nervini , gli  acidi  minerali  , massime  1’  acido  nitrico  , i bagni  cl’ogni 
genere,  lo  zolfo,  il  mercurio,  il  sotto  borato  di  soda,  l’acqua  di 
calce  , la  potassa  , la  soda  , la  dieta  lattea  , quella  animale  , la  ve- 
getale , e molte  altre  cose , ma  sempre  invano.  Altri  lodano  il 
ferro  6,  altri  il  salasso7,  ed  altri  ancora  il  freddo  8.  Invano  però 
anche  qui  cercasi  lo  specifico  *,  laonde  bisognerà  attenersi  alle  indi- 
cazioni generali , ed  avere  principalmente  di  mira  di  moderare  i 
sintomi  principali  9. 


4.  Beytr'cige  zur  Kenntniss  des  Pemphigus, 
479i.  4.  — Kleine  Schriften,  1799,  p.  21 1 — 
226,  — Jdeen  zur  Diagnostik.  B.  i , 1794.  edi- 
tto 2.  48lO,  p.  65. 

2.  Willan,  Hautkrankheìlen  B , 5.  Jbth. 
2.  — Beer,  in  Uffeland’s  , Sournal  der 
prakt . Heilkunde,  1825.  Aprii.,  4i5.—  Hinze, 
ivi.  i826.  Aprii,  p.  iO  — Stock.es,  in  medi- 
cai and  plugs,  journal.  Voi.  19. 

5.  V.  il  Trattato  dello  zoster. 

4.  Leggi,  di  grazia:  Geschichte  eines  mèrk- 
wilrdigen  Pemphigus  von  Dr.  Wolff,  Me- 

dicinal-President  zu  fVarschau , in  IIufe- 
land’s,  Journ.  der  prakt,  Heilk.,  18i6.  Mai., 

p.  5s,  e vedrai  non  aver  io  senza  ragione 
parlato  della  distinzione  Ira  il  pemfigo  e 

l'esantema  mercuriale. 


5.  Bateman  , delin.,  PL  XXXIII,  fig , 2. 
(Pompholix  pruriginosa,). 

6.  Astrubale,  1.  c.,  p.  4 26. 

7.  Want,  in  the  rned,  phys.  journal  con- 
ducted Inj  Fothergill,  Lond 48 14.  Aprii. 
Nota. 

8.  St.  Gilibebt,  monographic  clu  Pemphi- 
gus. Paris,  i825. 

9.  È verità  incontrastabile  che:  meil- 

leure  manière  de  trailer  P exanthéme  pemphi- 
goide  est  de  ne  point  y toucher.  Tous  les  soins 
de  Part  dans  le  pemphigus  simple  simultané , 
consistent  bien  moins  à donner  des  remèdes 
qu>  à régler  cono  enablement  le  régime  et  pré- 
server  le  malade  de  lout  ce  qui  pourrait  otre 
nuisible.  (Diet,  des  sciences  méd.,  T.  XL.,  p. 
459), 
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CAPO  XV. 

DELLA  ROGNA. 


§ XXXVIII. 

Definizione.  Storia.  Sintomi. 

I.  Ija  rogna  1 presenta  delle  pustole  che  pizzicano  moltissimo , 
massime  al  tepor  del  letto,  comuni  in  tutto  il  corpo  , toltane  c|uasi 
sempre  la  faccia  , e principalmente  tra  gl’  interstizi  delle  dita , che 
terminano  in  croste,  e che  possono  comunicarsi. 

IL  Presso  gli  antichi  trovasi  accordato  il  nome  di  psora  a di- 
verse malattie  della  pelle , ma  , toltone  Celso  , essi  se  ne  servivano 
per  esprimere  tutt’  altro.  Anzi , sebbene  sia  dal  secolo  decimoset- 
timo  si  sieno  posti  i veri  fondamenti  della  dottrina  della  rogna  \ 
pure  non  se  n’  ebbe  un’  assoluta  conoscenza  che  ai  nostri  giorni, 
per  opera  massime  di  Rrauss  2 , di  Guldner  de  Lobes  3 4 , di 
WlCHMÀNN  ^ , dì  HlLDEBRANDT  5 , dì  ClIlABUGl  6 , dì  AcRGRMANN  7 , 
di  Galesiq  8 e di  altri  9. 

III.  La  psora  suole  incominciare  sotto  forma  di  pustole  migli- 
formi  , solitarie  , dure  sul  fondo  , rossastre , trasparenti  dapprima 
all’apice,  poi  biancastre10,  primieramente  tra  le  dita  delle  mani, 
propagandosi  poi  a poco  a poco  all'  articolazione  del  pugno  , del 
cubito,  al  cavo  ascellare,  ed  al  poplite,  non  che  coll’ andar  del  tempo 
al  petto,  al  dorso,  all’ addome,  alle  cosce,  ai  calcagni,  e rarissime 
volte  , specialmente  negli  adulti , alla  faccia  ed  al  collo.  I fanciulli 
che  vengono  portati  sulle  braccia  dalle  serve  che  hanno  la  rogna  , 
la  contraggono  dapprima  sulle  natiche11.  Qualunque  sia  il  luogo 
nel  quale  quest’  impetigine  pone  la  sua  sede , vi  eccita  un  prurito, 


1.  Tcópotj  Scabie.  Tedes.  Die  Kr  al  se.  Belg. 
Schurft  j bchurftheicl  j Schurflziekte  ; Kran- 
wagie  j Krawagie.  Dan.  Sii  ab  ; Kloej  Fnat. 
Sved.  Skabb  ; Ridda.  Island.  Riddi.  Poi. 
Swierzbj  Krosta.  — Fran,  La  galle;  gale; 
rogne.  Ingl.  The  itch  j mangy  ; scab  j scabR 
ness  j scabbedness  ; scurf  of  body.  ital.  La 
rogna  ; Scabbia;  Rospa ■ Spag.  Sarna;  Esti- 
zia.  Por  log.  Sarna  ; Ronha. 

2.  Diss.  de  scabie  Immani  corporis,  Lips.., 
1779. 

3.  Beobachtungen  iiber  die  Krdtze , Prag.  , 
1791. 

4.  Jctiologie  der  Krdtze.  Hannov ,,  1786. 


5.  Bemerkungen  iiber  den  Rratzausschlag , 
Hannov 1797, 

6.  Saggio  teorici  pratico  sulle  malattie 
cutanee,  p.  128, 

1.  Bemerkungen  uba’  die  Kenntniss  u.  Cur 
einiger  Krankheiien  5 lleft  Niirnb.  und  Al- 
tdorf,  179S,  p.  50. 

8.  Essay  sur  le  diagnostic  de  la  gale,  sur 
les  causes  et  sur  les  consequences  medicates 
pratiques  à déduire  sur  les  vraies  notions  de 
cette  maladie.  Paris,  i8i2. 

9.  J.  Herbrand,  diss.  de  scabie.  Bordini, 
1826. 

10.  Rayer,  op.  c.,  Bianche  ìli , fig.  5. 

11.  GuldhEr  j 1,  c.,  p.  45,  not.  17. 
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che  vien  accresciuto  dal  tepore  del  letto  , dai  cibi  acri  , dai  liquori 
fermentati,  dal  crescere  della  luna1,  e che  eccita  a grattarsi,  alla 
quale  funzione  1’  ammalato  soddisfa  non  senza  un  senso  di  piacere. 
Le  pustole  rotte,  sia  naturalmente,  sia  dal  grattarsi  che  fa  l’amma- 
lato, si  cambiano  col  contatto  dell’aria  in  una  crosta  ora  squamosa, 
ora  dura.  La  pelle  circostante  s’  infiamma  facilmente  in  un  amma- 
lato dotato  di  un  sistema  cutaneo  estremamente  sensibile  (massime 
se  mal  curato2 *),  e talvolta  presenta  od  una  risipola  flemmonosa, 
o dei  piccoli  furuncoli  che  esulcerano  la  cute  , circondati  alle  base 
da  un  cerchio  rosso.  Spesso  molte  pustole  confluenti  producono 
un’  ulcera  piuttosto  grande  , od  una  crosta  che  copre  da  ogni  lato 
la  cute  } sotto  le  croste  più  dure  trovasi  un  icore  che , assorbito , 
contamina  tutto  il  corpo.  Inoltre  le  veglie  prodotte  dal  continuo 
prurito  e delia  perseverante  irritazione,  non  che  il  dispiacere  di  aver 
contratto  un  morbo  così  schifoso  e ignominioso , traggono  spesse 
volte  in  consenso  ora  il  sistema  linfatico , ora  il  sanguigno , ora  il 
nervoso,  ed  or  quello  dei  visceri  addominali.  Finalmente  se  l’amma- 
lato è già  d’altronde  affetto  da  qualche  labe,  le  ulcerette  psoriche  , 
che  di  propria  natura  sono  semplici  e benigne , vestono  il  carattere 
estraneo  secondo  le  circostanze  dello  scorbuto , della  sifilide , della 
scrofola,  dell*  artritide. 


i.  jl  infanzia,  la  giovinezza,  la  costituzione  debole  di  corpo, 
il  sudore,  P immondiz.^  il  vitto  cattivo , la  temperatura  caldo-umi- 
da , predispongono  a contrarre  la  psora.  In  generale , eccettuati  gli 
uomini  che  trattano  lo  zolfo,  la  magnesia  ed  il  mercurio  , o che 
si  tengono  ben  puliti,  tutti  gli  altri  (tra  i quali  racchiudiamo  pure, 
contro  f opinione  di  alcuni  i bambini  atrofici  3 ed  i cappuccini4), 
Tenuta  la  favorevole  circostanza,  possono  contrarre  la  rogna. 

II.  Tra  le  infinite  ipotesi  intorno  la  causa  eccitante  della  psora  5 
la  più  verisimile  sembrerebbe  esser  quella  d’  un  contagio  specifico 
se  non  sapessimo  di  certo  che  va  attribuita  all’  acaro  esulcerante 


Cause 

predispO 

nenti 


Cause 

eccitanti 


1.  J,  Lanzoni,  de  scabie  crescente  luna 
aucta,  (Misceli,  acad.  nat.  cur.,dec.  IH, a.  9 
e io.  noi  — nos ). 

2.  G,  Schultz  , de  radii  et  cubiti  prope 

carpuin  utriusque  manus  mira  inturne- 

scentia,  a scabie  male  curata,  ( ivi , dec.  II, 

a.  S,  1689), 


5.  Just  in  Baldinger’s,  tieues  Magazin  f. 
Aerzte  ,10 , B.  5,  St. , p.  215.  — Golbner  , 
t.  c.,  p.  47,  not.  2i,  Tra  gli  Ebrei  di  Vilna 
vidi  molti  bambini  atrofici  affetti  da  rogna. 

4.  Panarolus  , Pentecost.  Ill,  N.  55. 

5.  Gales  , 1.  c. 

0.  ChiaRUG!  , 1.  C.,  P.  |55. 
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di  Linneo  ìm  Trovansi  delle  vestigia  di  colai  opinione  negli  scrii-li 
di  TheizIr  Abynzoar  2 , Moufet3,  Hauptmann4,  Hafenreffer  5 , 
D.  Ludovic  6 e di  Mead  7 : il  vero  autore  però  di  questa  opinione 
si  è Giacinto  Cestoni8.  Quantunque  la  maggior  parte  dei  medi :i 
dJ  Italia  siensi  fatti  partigiani  di  questa  scuola  9,  pure  nò  qui  , nè 
altrove  veniva  ammessa  la  nuova  eziologia  della  psora , finché  Wich- 
mann  , preceduto  prima  da  Gio.  Storch  10  , V avesse  nuovamente 
esposta  11  e difesa  12  contro  ogni  obbiezione 13»  Imperocché  è 
ornai  provato  che  l’acaro  esulcerante  (che  va  ben  distinto  da  quello 
del  cacio  e della  farina  14),  si  rinviene  costantemente15  nella  rogna 
degli  uomini,  dei  cavalli,  delle  pecore  13,  dei  gatti 17,  ed  anche  nelle 
pustole  ancora  recenti  e chiuse,  o meglio  in  una  ruga  o piccola  fessura 
vicina  a quelle  18,  quando  si  usi  di  una  certa  destrezza  19.  Anche  la 


1.  Ted.  Krdtzmilbe . Frane.  Le  ciron  de  la 
galle. 

2.  Recti  fica  ti  o“  medicationis  }et  regiminis, 
Venet , i549  , Tract.  7 , lib.  i9  , p 54,  Cfr. 
NValz,  in  Salzb.  med.  chir.  Zeìtung,  1805,  N. 
51,  p.  92  seq. 

5.  Insectorum  sive  miniraorum  anima- 
lium  theatrum,  Lond.,  1634,  cap,  25,  p.  266. 

4.  Scrut.  pestis.  Lib.  I , c.  7. 

5.  Nosodochium  , cutis  affectus  , p.  77. 

6.  De  varis  acaris  sironibusque  (Misceli, 
acad.  nat.  cur.,  dec.  I,  a.  9 e io,  i678  e i679, 
p.  109). 

7.  Philosophical  transactions.  Voi.  23 , for 
the  year,  i702,  p.  1296. 

8.  Lettera  al  Sign,  Antonio  Vallisnieri, 
(Opere  di  Francesco  Redi  , T.  i.  Append., 
p.  1 4 ). 

9.  Joseph  Papa  , quaest.  med.  Dr.  Jos.  Va- 
lenti , Gatanensis,  Catan.,  1755,  Quaest.  8, 
p.  47.  — Morgagni,  De  sed,  et  caus.  mor- 
bor.,  Epist.  LV. 

10.  Theoretische  and  praklische  Jbhandlung 
von  Kinder krankhei ten.  Eisenach,  i75i,  B.  4 , 
p.  idi . (“  drones  , Cyrones , Sirones  , Acori , 
Beìtliesen  sind  Ideine  rande,  iveisse  und  durch- 
sichtige  JVixrmchen  , ivelehe  in  cler  Krdtze 
durch  juckenden  Scanner z denen  Kindern  vie - 
len  Verdruss  erwecken , auch  von  cler  Beschaf- 
fenheit  sind , dass  sie  einen  Anfang  zur 
Krdtze  machen , oder  dieselbe  unterhalten  kon- 
nen,  Sie  haben  gemeiniglich  ihren  S itz  in 
den  Linien  derer  Hdnde  and  Fitsse  unler  der 
Haut , werden  vor  einer  Art  Lduse  gehalten, 
kriechen  unler  der  Haut  forty  kurz  hinter  sich 
haben  sie  ein  helles  Serum  , hinter  dem  Sero 
aber  eine  etwas  breilere  Kratzblatter  : Augen , 
von  denen  man  sagen  kann  dass  sie  scharf- 
schencl  seyn , kdnnen  dieselbige , oh  sie  gleich 
nieht  grosser  als  ein  kleines  Piinktchen  sind, 
vor  dem  hellen  Liquore  erkennen  , und  ich 
kann  mieli  gar  wohl  erinnern,  dass  ich  sie  in 
iveiner  J ugend  , sowohl  an  mir  selbsten  , als 
auch  an  andern  Kindern , mit  lei  eh  ter  Mtthe , 


vermettelst  einer  Ndhnadel  ausgegraben  habe  ; 
sie  hdngen  sich  an  die  S pitie  der  Natlel,  von 
welcher  sie  auf  den  Nagel  des  Daumens  ge- 
setzt  und  deutlich  gesehen  , tuie  sie  sich  da- 
rauf  beweget , und  in  einem  Circuì  herumge - 
krochen  sind.  Man  kann  an  ihnen  ein  schivar-- 
ses  Stiipgen  erblicken  , welches  Ettmuller  , 
am  Ende  seines  III  Tomi,  p.  858  , vor  die 
beyden  vorden  Fiisse  halt:  und  eben  belobter 
Ettmuller  , hat  , nebst  andern  Medicis  die- 
selbige durch  Microscopia  gesehen  , linci  ihre 
Figur  , p.  545,  drey  fetch  abgezeichnet  »»  )• 

H.  Grosmann  in  Baldingers,  neues  Magct- 
zin  filr  Aerzte  , il,  B.  i , St.  77,  Jac.  Levi, 
di  ss.  de  varia  scabiei  indole,  Goett.,  1790. 

12.  Op.  c.  , seconda  edizione  del  1791. 

13.  Amstein,  Bexjtrag  zur  Erdrterung  der 
Wichmannischen  Theorie  von  der  Krdtze  (Mu- 
seum der  Heilkunde,  B.  2,  p.  20).  — Schkrb, 
sen,,  ilber  Dr.  Jmsteins  Beytrag  zur  Mil - 
bentheorie  der  Krdtze  ( i vi  , B.  2 , p.  53  ) — 
Amstein  , iiber  Dr.  Scherbos  Einw enclungen 
gegen  die  Milbentheorie  x>on  der  Krdtze  (ivi, 
p.  61).  — A.  Mieg,  Gedanken  iiber  die  Jfich- 
mannische  Krùtzentheorie  (ivi , B.  2.  p.  267). 

14.  Muller,  edit,  systeinatis  Linnaei,  No- 
rimb,  1775  , p.  105.  — Geer,  mé  ivo  ires  pour 
servir  àlliistoire  des  insectes.  Stockholm,  i778. 
— Latreille  , Genera  crustaceorum  et  in- 
sectorum, Paris  , 1806. 

15.  Rudolphi  , Bemerkungen  aus  dem  Ge- 
biethe  der  Naturgeschicte , Medichi  und  Arz- 
neykunde , i,  T/t.,  p.  i7.  — Walz,  Natur  und 
Behandlung  der  Schaafraude.  Stuttgart  1809. 

16.  Uufeeand’s  ìournal  cler  prakt.  Heil- 
kunde, 1824,  S ept.,  p.  i27. 

17.  Fabricius  , entomologia  systematica, 
Brunsvig.,  i80S. 

18.  Gales  , 1.  c. , p.  19. 

19.  Pallet,  notice  sur  Vinsecte  qui  produit 
la  gale  jet  sur  quelques  raoyens  de  trailer  cette 
maladie  ( Bulletin  des  sciences  médicales,  T.  6, 
p.  I9i). 
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maniera  colla  quale  suolsi  contrarre  la  rogna , conferma  questa 
eziologia  ( che  venne  eia  poco  tempo  rivocata  un’  altra  volta  in  dub- 
bio i).  Certamente  vien  comunicata  pel  commercio  con  uomini  ed 
animali, massime  coi  cavalli,  coi  camelli2,  che  sono  nella  stessa  ma- 
niera travagliati,  e più  ancora  pel  contatto  dei  vestiti,  soprattutto  dei 
pannolini  o delle  biancherie  infette , o per  la  dimora  fatta  nei 
quartieri  3,  nelle  navi , negli  ospedali,  nelle  scuole  , nei  bagni  pub- 
blici, nelle  sale  da  ballo4,  nei  lupanari  e nelle  taverne  immonde, 
e dove  annidano  altri  istetti  immondi.  Le  lavandaje,  anche  quando 
lavano  moltissime  biancherie  infette  da  psora  , la  contraggono  ben 
difficilmente,  in  grazia  certamente  del  sapone5. 


5 XL. 


Diagnosi. 


I.  Piuma  di  pronunziare  sulla  diagnosi  di  un  tal  morbo  igno- Facilità  di 

minioso,  bisogna  far  bene  attenzione  di  non  confonderlo  colf  idroa^  confon- 
colia  psidracia  e colf  ergete.  ^erIa 

II.  La  sede  ed  il  prurito  dell’  idroa  sudamina  rendono  facilis-  pist  (]aI_ 

sima  la  confusione  di  questa  malattia  colla  psora.  p idroa 


Idroa  sudamina 

a.  E malattia  d’  estate 

b.  Le  pustole  sono  numerose  e 
riunite . 

c.  Ora  scompare,  ora  ritorna. 

d.  Non  si  comunica. 


Psoi 


'a 


a.  È malattia  d’ogni  stagione 

b.  Le  pustole  sono  solitarie 


c.  Dura  costantemente. 

d.  Si  comunica. 

L’  idroa  febbrile , la  neroosa  e la  critica  si  distinguono  dalla  psora 
per  ciò  che  occupano  più  frequentemente  la  faccia,  sono  accompa- 
gnate piuttosto  da  ardore  che  da  prurito , e non  possono  venir 
comunicate. 

III.  La  divisione  della  psora  in  secca  ed  umida  non  è molto  Divisione 
importante  locchè  non  può  dirsi  dell’  altra  in  semplice  e com- 
plicata. Imperocché  la  prima  costituisce  un  vizio  puramente  locale, 
e la  seconda  un  vizio  locale  congiunto  ad  un’  affezione  generale. 


1.  Momtois'VAL  , recherches  et  observations 

sur  la  gale , faites  à Vhòpital  St.  Louis  pen- 
dant les  années  181O  ■ — 1820  — ]82i  , Paris  , 

j822.  — C.  D.  Bianchetti,  riflessioni  sulla 
pretesa  causa  vivente  della  rogna  ( Reper- 

torio di  med.  chir.  e chimica  med,  farm, 
di  Torino  , 1826  , Febbraio , p.  67,  Giugno, 

p,  232). 


9.  Louis  Frank  , collection  d*  opuscules  de 
médecine  pratique,  Paris,  1812,  p.  9. 

5,  Frowein  , de  ì scabie  post  superatimi 
nupcr  bellum  epidemica,  Duisb.,  1764. 

4.  Gazette  de  santé,  redigéepar  Montègrr,, 
48)3,  (Propagation  de  la  gale,  p.  5), 

3,  Ackermann  , 1.  c.,  p.  38. 
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La  maggiore  o minor  durata  del  male,  la  costituzione  più  o meno 
gracile  elei  corpo,  la  presenza  o T assenza  dei  sintomi  che  indicano 
una  labe  eterogenea,  ed  in  ispecie  la  condizione  e P aspetto  delle  pu- 
stole, fanno  testimonianza  della  complicazione  o della  semplicità  di 
tale  malattia } poiché  negli  ammalati  scorbutici  e nei  venerei , le 
piccole  ulcere  locali  di  origine  psorica  sogliono  vestire  e talvolta 
mostrare  il  carattere  della  tabe  universale. 


I XLI. 

Pi  'o gnosi. 

Pericolo  I.  La  rogna  semplice  è cT  ordinario  malattia  tanto  leggiera  ( ec- 
cettuata quella  che  si  spiega  nei  bambini  ) che  il  volgo  immondo 
non  la  considera  nemmeno  come  una  malattia  1 *,  e può  guarirsi 
nello  spazio  di  pochi  giorni,  quando  si  abbia  cura  di  tenersi  ben 
pulito , di  vivere  in  aria  libera , di  attenersi  ad  una  dieta  scelta  , 
e di  tener  separati  i convalescenti  dai  sani.  Non  cosi  corre  la  bi- 
sogna in  circostanze  sfavorevoli , o quando  la  malattia  è compli- 
cata 2,  nel  qual  caso  la  medesima  spesso  è molto  difficile  a guarirsi. 
In  generale  la  psora  guarisce  rarissime  volte  spontaneamente } non 
di  rado  però  scompare,  almeno  per  qualche  tempo,  alP  apparire  di 
un’  altra  grave  malattia.  Esistono  alcuni  esempj  nei  quali  questa 
malattia  condusse  gli  ammalati  a morte  3. 

Retraces-  II.  La  dottrina  della  retrocessione  della  rogna , presa  nello  stretto 
sjoae  senso  della  parola , ripugna  alla  sana  ragione.  Noi  però  non  ne- 
gheremo perciò  i cattivi  effetti  della  rogna  fatta  scomparire  intem- 
pestivamente con  rimedj  esterni  4 , effetti  che  vedemmo  noi  stessi 

1.  Gli  Ebrei  polacchi  anzi  ritengono  laro-  dicamentis  curato  (Ibid.  Voi.  5.,  p.  183).  — 

gna  come  segno  di  buona  salute.  Cfr.GsoRG.  Beobachtang  iiber  die  Folgen  ciner  zuriickge- 
IJannaeus  scabies  brachii  utriusque  valetu-  tretenen  Kràtze  ( Jbhandlungen  einer  Gesell- 
dinis  index  (Mise.  acad.  nat.  cur.,  dee.  II.»  schaft  von  Jcrzten  in  Hamburg ,,  p.  5i0).  — 
a.  8,  1689.,  p.  264).  J.  Lanzoni , coecitas  ex  scabie  retropulsa 

2.  W.  Boecejng  , de  pertinacia  ulcerum  (Eph.  aead.nat.  cur,,  Cent.  IX  et  X.,  p.  14). 

venereorum  acrimonia  scabrosa  complica-  — H.  Fr.  Delius  , concretio  viscerum  ex 
torum  (Atta  acàd.  med.  chir.  Vindobonen-  scabie  retropulsa  (Acla  acad.  nat.  cur..  Voi. 
sis.  T.  I , p.  263).  8.,  p.  384).  — Chr.  Fr.  Joerders,  sternuta- 

5.  J.  Lanzoni  , de  morte  ex  scabie  male  tio  insolita  nimia,  a scabie  retropulsa  (ivi. 
curata.  (Misceli,  acad.  nat.  cur.  dec.  Ili  a.  Voi.  9.,  p,  184).  — Cim.  R.  Hannes  , de  spa- 
9 et  10.  noi  — 1705.,  p.  52).  —>  Rudolphi,  1.  smo  vesieae  urinariae  lethali,  ex  scabie  re- 
c.  — V,  Zambelli  , tre  casi  di  mortale  in-  tropulsa  (Nova  acta  acad.  nat.  cur., Voi.  6., 
fìammazione  ventrale  dietro  1’  uso  esterno  p.  125).  — Pierce,  observation  sur  un  empxjè- 
di  sali  metallici  e principalmente  mercu-  me,  suite  d' une  mètastase  psorique  , opérée 
riali.  Milano  1825.  Cfr.  Omodei  annal.  univ.  avec  succès  (Sedillot,  ree.  périod.  de  la  soc. 
di  med.  prat..  Ottobre,  1828.,  p.  216.  de  méd  de  Paris.  T.  61.,  p.  41.  T.  52,, 

4.  J H.  Schulze,  scabei  retropulsae  effec-  p.  2i6).  — Gerardin  , observation  sur  la  re- 
tus  cultro  anatomico  detecti  (Act.  acad.  percussion  de  lu  gale,  et  sur  les  accidens  qid  elle 
nat.  cur.,  Voi  I.,  p.  522)  O.  M.  Virduisg  a produit  ( ivi,  T.  57.  , p.  265  ).  — Annalen 
ab  Uartung,  de  abdominis  , scroti  pedum-  fiir  die  gesammte  Heilkunde.  iahrg.  3.  Heft 
que  tumore  immenso  , in  puero  ex  retro-  2.  Karlsruhe , i828.,  pk  143. 
pulsa  scabie  orto,  sectione  autem  et  medi- 
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più  volte  e che  rammenteremo  a tempo  debito.  Questi  effetti  di- 
pendono in  parte  dall’  azione  istessa  dei  detti  rimedj  sul  corpo  uma- 
no 1 e in  parte  dalla  soppressione  (massime  per  gli  unti2)  della  se- 
crezione abituale , che  le  pustole  della  psora  antica  somministravano 
a guisa  di  emuntorj. 

III.  Non  può  neppur  ammettersi  la  psora  antica.  Coloro  che  Ps.°.ra 
sono  di  diverso  parere,  o confondono  la  psora  coll’ idroa  e la  psi-  cntlca 
dracia  , od  hanno  per  critica  quella  che  gli  ammalati  contrassero 
accidentalmente  verso  il  declinar  della  malattia , come  spesso  av- 
viene negli  ospedali,  oppure  non  conobbero  la  rogna  che  esisteva 

già  prima. 

IV.  La  salubrità  della  rogna  vantata  da  alcuni  3 , non  può  spie-  Salubrità 
garsi , come  fece  Muzel  a , se  non  pei  vantaggi  che  possono  arrecare  della  rogna 
le  ulcere  artifiziali. 

5 XLII. 

Cura. 


L a fuga  delle  occasioni  di  contrarre  la  rogna,  la  mondezza  del  Profilattica 
corpo,  delle  vesti,  le  lavature  fatte  con  acqua  e sapone,  e l’uso 
di  sostanze  odorifere  5,  compongono  tutta  la  profilassi  di  questa  ma- 
lattia 6. 

II.  Noi  non  possiamo  comprendere  perchè  i medici  impieghino Cura  delle 
contro  la  rogna  semplice  o il  sugo  della  nicotiana  tabacum  , che  semplice 
dà  origine  talvolta  a gravissimi  sintomi 7 , o il  decotto  di  semi  di 
stafisagria  8,  che  irrita  troppo  la  pelle  9,  od  altre  cose,  quali  a mo5 


S.  Ledel,  scabiei  inunctio  mercuriali 

lethalis  (Mise.  acad.  nat,  cur.,  dee.  11.  a.  io. 

169!.,  p.  59).  — S.  Scholz  , scabiei  intempe- 
stiva et  empirica  curiato  (ivi.,  dec.  I.,  a.  2., 

1671.,  p.  45).  — Salmon,  observation  d’  une 
paralysve  complète  à la  suite  d 3 une  gale  re- 
percutée  par  l3  effet  de  la  quintessence  antip- 
sorique,  ou  eau  de  Mettemberg  ("Sedillot,  ree. 
pèriocl ■ de  la  soc.  de  méd.  de  Paris , T.  J4.  , 
p.  4i0j.  — J.  Carron,  observations  sur  les  ef- 
fets  dangereux  de  /’  onguent  citrin,  administrè 
à qrandes  doses  et  sans  précaution  dans  le 
traitemenl  de  la  gale  (Sedillot,  ree.  pèriod . 
de  la  soc.  de  méd , de  Paris.  T.  41.,  p.  129  ), 
— Oesgranges  , sur  les  principaux  effets  des 
fleursde  soufre,  prises  uvee  excès  dans  le  trai • 
tement  d3  une  gale  (Annales  de  la  soc.  de  méd. 
de  Montpellier  T.  6.  P.  i.,  p.  534). 

2.  J.  Weismann,  scabies  bracbii particula- 
rs butyro  sulphurato  retropressa,  mutata 


in  universalem  et  crustosam  (Ephem.  acad. 
nat.  cur.,  cent.  Ili  et  IV.,  p.  i66). 

5.  Jerzembskì.  diss.  de  scabiei  salubritate 
in  affectibus  hydropicis  (Halae,  mi). 

4.  Medicinische  ? tnd  chirurgischc  TFahrneh- 
mungen.  B.  2.,  p.  74. 

a.  Redi.  1.  c. 

6.  Reichsanzeiger,  1802.,  p.  5S37. 

7.  Medical  commentaries.  Voi.  I. 

8.  Ranque,  prescrive  : 

R.  Pulveris  seminum  delphinii  sta pb i- 
d is  agrii  unciarn  semis. 

Extracti  papaverissomniferl  drachmas 
duas. 

Aquae  fontis  libram  unam. 

Coque  per  terliam  horae  partem. 

D.  Sr.'>usui  esterno  praemissa  agitatio- 
ne  vasis  ( Mémoire  et  observations  cliniques 
sur  un  nouveau  procèdé  pour  la  guérison  de 
la  gale.  Orléans  et  Paris,  1811^ 

9.  Gales,  1.  c , p 46. 
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d’esempio,  Y elleboro  bianco 1? inula  helenium  2 , la  clematitis  vi- 
talba 3 , ledum  palustre  4,  il  ^e/Z/V  minor 5,  gli  acidi  solforico  6 , 
nitrico  T,  muriatico , sia  comune  8,  sia  ossigenato^  , il  solfato  di 
zinco  10  , il  carbone 11  , il  manganese  12  , la  potassa  pura  43  , la 
ptceu , ecc.  i5,  mentre  (per  non  parlare  dell’ oZ/o  semplice  di  oZZ- 


1.  Pringle  prescriveva: 

R.  Pulveris  radicis  hellebori  albi  dra- 
chmae c/uas, 

Floriim  sulphuris  unciam  imam , 
Axungiae  porci  nae  lincia»  cluas. 

M.  Si  unge  con  questo  unguento  al*-, 
ternativamente  la  quarta  parte  del  corpo 
ogni  notte  fop.  c.,cap.  8).  Heberden  pre- 
scrive di  mischiare  una  parie  di  radici  di 
elleboro  con  otto  parti  di  grascia  (Gomment. 
de  morb.  hist,  et  curat.  , p.  404).  Donaldo 
Monro  ha  giada  gran  tempo  avvertito  che 
questo  rimedio  infiammava  la  cute. 

2.  Br.ccK.MANw  , prescrive  di  unire  la  ra- 
dice di  inula  ellenio  scorticata  e cotta  nel- 
l’acqua a consistenza  di  polta  con  burro 
fresco  per  farne  unguento.  (Sammlung  aus- 
erles.  Abhadl.  fur  prakt.  Jerzte  K)  , B.  2 , 
St,  p.  564). 

5.  Watson  , Journal  de  médecine,  T.  87  , 

p.  2i0. 

4.  Linnaeus,  amoen.  acad.  Voi.  Vili,  p.283. 

5.  Hcndertmark,  consiglia  di  far  cuocere 
con  burro  caldo  il  sugo  spremuto  di  que- 
sta pianta,  tirandola  a consistenza  di  un- 
guento , col  quale  si  ungono  le  parti  af- 
fette (Diss.  de  scabie  artificiali , p.  27). 

6.  Helwich,  diss.  de  olei  sulphurici  usa 
in  quibusdam  scabiei  speciebus.  Andre  Bry, 
observations  sur  la  gale  et  notamment  sur  les 
bons  effets  de  V acide  sulfurique  dans  sette  ma- 
ladie  ( Sedillot  , ree.  périod.  de  la  soc.  de 
méd.  de  Paris , T.  45,  p.  570,  et  in  Journal 
général  de  médécine,  chir . et  pharmacie  1812, 
Décembre).  — Rimedio  contro  la  rogna, 
uso  delle  frizioni  mattina  e sera,  fatte  col- 
l’acido solforico,  allungato  in  una  quan- 
tità d’acqua  trenta  o quaranta  volte  mag- 
giore di  esso  ( Giorn.  della  soc.  med.  di 
Parma,  Voi.  42,  p.  80).  — H.  Gahw,  account 
of  the  use  of  vitriolic  acid  in  the  cure  of  itek 
(Med,  and  philos.  comment  by  a soc.  in 
Edinb.  Voi.  1 , p.  103  ). 

7. Leschen,  acidum  nitricum  cum  axun- 
gia  miscet.  (Lodeii’s  Journal  fur  die  Chirur- 
gie 2,  B,  1 , St.  , p.  139).  Lo  stesso  rimedio 
adoperano  Alyon  (Essays  sur  les  propriétés 
médicinales  de  l'oxygène,  Paris,  4798)  e Mar- 
cus, (Magazin  fiir  Therapie  und  Klinik  1,  B. 

1 , Heft.  , p.  14  ). 

8.  Boaellus,  cent,  II,  obs.  7.  — Lkntin  , 

Bexjtr'ène,  p.  258. 


9.  Brinckmann  in  IIufeland’s,  etc.  Jour- 
nal  der  ausland.  med.  Liter.  1803  , 1 , B.  , 
p.  55.  — Observations  relatives  à Vusuge  in- 
terne ou  exterm  de  l'acide  rnuriatique  oxìgé- 
née  {Annales  de  la  soc.  de  médecine  pratique 
de  Montpellier . T.  23^,  p.  14).  Vien  anche 
raccomandalo  il  cloro  di  calce  alla  dose 
di  tre  once  in  una  libbra  di  acqua  distil- 
lata per  uso  esterno  (Journal  de  chimie.  De* 
eembre,  1827,). 

10.  Hegeniscb,  in  Horn’s,  Archiv.  5 B.,  p. 
218.  — Harless,  (in  Hufeland’s,  Journal , 
der  prakt.  Heilkunde  48i6.  Mai.  , p.  2.)  Lo 
raccomanda  sciolto  nell’  acqua, 

11.  Thomann,  annales  Wirceburg.  Voi.  lì, 
p,  55.  — Duval,  observations  et  rélléxions  sur 
le  traitement  de  la  gale  idiopathique  par  la 
pommade  de  charbon,  et  par  la  pommade  de 
manganése  ; par  les  frictions  avec  ime  deco- 
ction de  tabac,  par  1' administration  de  Tarn- 
moniaque  liquide  (Bulletin  des  se , méd,,  T.  8. 
p.  228,232,  235), 

12.  Grille,  in  annales  de  chimie, T. ^53. — 
D.  Morelot,  nouvelles  vues  sur  V emploi  de 
V oxide  de  manganése  ( Annales  de  la  soc.  de 
méd.  de  Montpellier , T.  5,  P , 1.,  p.  263), 

13.  Ackermann  : R.  Lapidis  caustici  drach- 
ma in  semis:  solve  in  aquae  libris  duabus 
(l.  c.,  p.  77;. 

14.  Horn’s,  Archiv  filr  med.  Erfahrung  1813. 
Januar.  Fejbr.,  p.  99. 

io.  Dr.  Mélier  , ( Expériences  comparatives 
sur  le  traitement  de  la  gale  Nel  Journal  gé- 
nèralde  médecine.  J uiilet,  4824)  indicò  le  va- 
rie maniere  di  curare  la  rogna  che  sono  in 
uso  in  Francia,  e ne  sommò  i successi  come 
segue  : 

4.0  Liniment  camphré  de  M.  Vaid. 

R.  Huile  d*  olive  ou  d' arnandes  douces  , 
deux  onces  ; 

Campirne,  deux  onces. 

Durée  moyenne  du  traitement,  io  jours  . 

2. °  Liniment  volatil  de  M,.  Gallée. 

R.  Huile  d' olives  , deux  ouces^ 

Alcali  volatil  deux  gros. 

Durée  moyenne,  44  jours  Mw. 

3.  Liniment  composè  de  M.  Fournier, 

R.  Huile  cT  olives  deux  onces  ; 

Ammoniaque  , Campirne , dà  deux  gros 
Durée  moyenne  4i  j ours. 
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ill 


4.»  Bains  sulphureux  (4  oisces  de  sulfure  de 
potasse  cUssqus  dans  un  bain  ordinaire.  Ge 
motjen  est  très-doux). 

Durée  moyenne,  7 jours. 

5 ° Fumigations  sulfureuses  , F est  à dme, 
fumigations  d '*  acide  sidfureux. 

Durèe  moyenne,  21  jours  4/1 0. 

6. Q  Sulfure  de  chaux.  Prendre  deux  gros  de 
sulfure  cle  chaux  , metire  cette  poudre  dans 
la  main,  ajouter  un  peu  cVhuile  , et  f dire  des 
frictions  ( Ce  moyen  agii  lenlement , et  irrite 
souvent  la  peau). 

Durée  moyenne,  20  jours  6j lO. 

7. *  Liniment  avec  le  soufre  et  la  chaux.  de 
M.  Valentin. 

R.  Soufre  natif  , chaux  vive , àà  parties 
égales.  triturez  dans  q.  s.  d’  Huile 
d’  olives . 

Durèe  moyenne , iS  jours. 

8. *  Pommade  de  soufre  de  M.  Helmbrich. 

R.  Soufre  sublimé,  2 paties  j Potasse  pu- 

rifièe,  4 id.  j Axonge,  8 id. 

Durée  moyenne,  H jours  7710. 

9. °  Pommade  des  hdpitaux  militaires. 

R.  Soufre  sublime  , 2 livres  ; sei  marin 
decrèpite  , l livre  ; yraisse  de  pore  8 
livres.  Mèlez  le  tout  dans  une  terrine 

Durée  moyenne , 14  jours. 

10 S Pommade  de  Pringle. 

R.  Soufre , une  once  , 

Ellèbori  blanc,  Sei  ammoniac,  àà  deux 
gros  • 

Jxonge  , deux  once  et  demi. 

Fette  dose  est  pour  4 frictions. 

Durèe  moyenne,  i9  jours  2/i0, 

n fi  Pommade  dite  de  V hópital  Saint-Louis. 

R.  Fleurs  de  soufre  non  lavées  , deux 
onces , 

Sei  ammoniaque  en  poudre , une  once, 
Jxonge,  quatre  onces, 

Mélez  , puis  ajoulez  un  scrupule  d’ es- 
sence de  citron. 

Durée  moyenne,  18  jours  4/11. 

12. «  Décoction  de  tabac. 

R,  Tabac  en  feuilles , deux  onces, 

Eau  j livre.  Faites  bouillir.  Deux 
lotions  par  jour,  un  demi-verre  pour 
chaque  lotion. 

Durèe  moyenne , 20  jours  2/i0.  ( Ce  mo- 
yen a plus  d’  une  fois  causé  des  en- 
vies de  vomir  et  des  vertiqes). 

13. ?  Lotions  mercurielles  de  M.  Manry. 

R.  Mercure  cru,  deux  onces, 

Acide  nitrique,  id.  JV  ; Eau  distillèe , 
dix  livres. 

Traitez  à chaud  le  mercure  par  Vacide 
nitrique , Ctendez  la  dissolution  dans 
Peau  distillèe.  Deux  ouillérées  de  dette 
eau  matin  H sdir. 


Durèe  moyenne,  93  jours  ijo. 

14“.  Lotions  sulfureuses  et  acides  de  M.  Du- 

PUYTllEN. 

R,  Eau  commune,  une  livre  et  demi  , 
Sulfure  de  potasse . quatre  onces, 

Acide  sulfurique,  une  once  et  demi. 
Durèe  moyenne,  16  jours  l/io, 

15. e  Liniment  amygdalin  liydro-sulfurè  de 
M.  Jadelot. 

R.  Sulfure  d » potasse  , six  onces, 

Savon  blanc , deux  livres, 

Huile  dJolives  ou  d'amandes  , quatre 
onces , 

Huile  volatile  de  thym , deux  gros. 

Durèe  moyenne,  15  jours. 

16. ®  Eau  sulfur eus e de  M.  Alibert. 

R.  Sulfure  de  potasse  , deux  onces, 

Eau  deux  livres. 

Dissolves  et  enfermes  dans  une  bou- 
teille.  Ensuile : 

R.  Acide  sulfurique , deux  gros, 

Eau,  deux  livres. 

Mèlez  et  enfermez  dans  une  seconde  bou- 
teille.  Pour  Vusage prenez  un  demi- 
verre  de  chaque  , et  verses  ensemble 
dans  quantite  ègale  cVeau  chaude. 
Durée  moyenne  16  jours  6/10. 

17. p  Pommade  de  M.  Alibert. 

R.  Fleurs  de  soufre  non  lavées  , une 
once  , 

Muriate  d' ammoniaque,  deux  drachmes; 
Graisse  de  porc  , deux  onces. 

Méles. 

Durée  moyenne,  15  jours  5/ io. 

18. °  Pommade  avec  le  mercure  doux. 

R.  Mercure  doux,  une  drachme, 

Ongucnt  rosai , deux  onces. 

Un  gros  par  friction. 

Durée  moyenne,  i5  jours  4/i0. 

19. °  Poudre  de  M,  Chaussieii, 

R.  tleurs  de  soufre  s Acétate  de  plomb  , 
àà  deux  parties',  Sulfate  de  zinc , une 
partie.  La  dose  est  d'une  pincée  éten- 
due  dans  un  peu  d'huile. 

Durée  moyenne,  16  j ours  4ji 0. 

20. *  Pommade  de  M.  Mélier. 

R.  Sous- carbonaie  de  soude,  deux  onces, 
Eau,  une  once , 

Huile  d’ olives  , quatre  onces, 

Fleurs  de  soufre  id.  id  , Dissolves  à chaud 
le  sous -carbonate  dans  Peau , axoutes 
V huile,  puis  les  feurs  de  soufre. 

Durèe  moyenne,  13  jours.  Ces  divers  mó- 
dicamens  ont  étè  cidministrès  à 220 
malades  ; le  terme  moyen  de  la  du- 
rèe des  différens  traitemens  a è tè  de 
16  jours  + 55/ 100.  (Vedi  Bulleltin  des 
seiences  méd.  iuillet.  1825.  p.  940  seb) 
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ye *);  1 q solfo  ed  ii  mercurio  ia  guariscono  con  tutta  certezza.  — Pre- 
messi adunque  i detergenti , massime  la  lavatura  di  sapone  2 od  il 
ba°no  di  marez  o qualunque  altro,  si  ricorre  subito  allo  zolfo  sot- 
to forma  di  unguento , sia  semplice  sia  composto  f di  vapore 6,  o 
di  bagni  sì  naturali1  come  artificiali 8 , o di  lozioni9.  Se  gli  amma- 
lati hanno  avversione  allo  zolfo,  quando  godano  di  una  buona  costi- 
tuzione di  corpo , o se  la  rogna  non  occupa  che  alcune  regioni  dei 
corpo,  si  ricorrerà  al  mercurio , sotto  forma  di  unguento, ^svàbian- 


4.  Df.lpbch  , sur  le  traitement  de  la  gaH 
(Bull  tin  des  sciences  mèdie ,,  1827.  Octobre, 
JVo.  lo,,  p.  175).  Boileau  de  Castelnau,  ob- 
servations de  gale  , traitée  par  V lutile  d’ olive 
pure  , à la  maison  centrale  de  détention  de 
Nimes  ( Revue  medicai,  1828.  óeptembr . , 

p,  406  ). 

2,  Thomann,  1.  c.,  p,  40.  Helmerich  (Jour- 
nal génèral  de  mèdecine  , de  chirurgie  et  de 
pharmacie,  I8i3.  Aoùt. 

5.  BeiRKifi,  diss.  de  caussis,  cur  inprimis 
plebs  scabiae  laborat , et  de  nova  ei  me- 
dendi  ratione. 

4. 11.  Pulveris  sulphuris  puri, unciam  unam 
et  semis, 

Butyri  recenti»  siveaxungiae  porcinae 

q,  8.  ut  fiat  unguentum;  ad  magnitudine!!] 
nueis  manibus  ad  noctem  uno  alterove 
corporis  loco  ilhniendum.  Helmerich,  {Mè- 
thode  déterminèe  par  l' experience  pour  trai - 
ter  et  guérir  la  gale  au  moyen  de  la  pomma- 
de  soufre-alcalisèe  , in  Annales  de  la  soc , de 
mod.  prat,  de  Montpellier,  T . 52.,  p,  364)  po- 
tassarn  addit. 

R.  Sulphuris  purissimi,  partes  dims, 
Subcarbonatis  potassae  partem  unam, 
Axungiae,  partes  octo. 

Premessoli  bagno  e le  frizioni  su  tutto 
il  corpo  si  unga  quattro  volte  al  giorno 
il  corpo  con  un’oncia  di  questo  unguento. 
— Cfr,  Percy  etDupoYTREN,  rapport  sur  les 
experiences , qui  ont  eu  lieu  à V hòpital  de 
V Olir s ine  relativement  au  traitement  de  la 
gale,  par  Helmerich,  (ivi,  T,  52 ,,  p.  396,— 
p.  389,  e Bulletin  de  la  faculty  et  de  la  so- 
cietà de  mèdecine  de  Paris,  Annèe  io,  I8i4.  , 
p.  il  ),  — Maillacheau  , résultat  des  expè- 
riences  faites  à V hòpital  civil  et  militaire 
d’  Angers  sur  irò  is  nouvelles  méthodes  de 
trailer  la  gale  ( Journal  génèral  de  méd , chir, 
ci  pharm,  1814.  Octobre,  T.  50), 

5,  Unguentum  Jasseri:  - R,  Pulveris  subti- 
lioris  llorum  sulphuris,  vitrioli  albi,  bac- 
carum  lauri,  ana  partes  aequales.  M.  f.  c. 
oleo  lini  vei  oiivarum  unguentum.  — 
Waldschmid  e Gcldekklee  avevano  già 
da  gran  tempo  lodato  questo  unguento 


Ac&Eiimrm  in  Baldino er*  , nem&  Magazin 
fiir  Aerzte  8.  B„  p.  145), 

6.  J.  P,  Fraise  , epit.  Voi.  IV,  tp,  174.  — 
Salzburg  med , chir.  Zeitung,  1792,  3,  B.,  p.  19  . 
Galès,  Le.,  p.  SI,  — Messo  del  fuoco  in 
uno  scaldaletto,  vi  si  versa  sopra  mezz’on- 
cia di  zolfo  con  due  dramme  di  nitrato  di 
potassa.  Si  pone  il  vaso  nel  Ietto  nel  quale 
dee  mettersi  nudo  l’ammalato,  chiudendosi 
bene  la  coperta  intorno  al  colio.  Vi  sono 
inoltre  degli  apparati  per  suffumigi  di  in- 
venzione antica  (J.  R.  Glauber,  fumi  novi 
philosophici  , sive  descriptio  artis  des  ti  I la- 
toriae  novae,  Amstel.  1661.  — P.  Lalouktte, 
nouvelle  mèlhode  de  traiter  les  maladies  vé- 
nériennes  par  la  fumigation,  Paris,  1776J  come 
nuova  (Gvlès  , mèmoire  et  rapport  sur  les 
fumigations  sulphureuses  appliquées  au  trai- 
ternent  des  affections  cutanées,  Paris,  ISIS,  — 
Description  des  appareils  cl  fumigations , éta- 
blis  sur  les  dessins  de  Mr.  Arcet  à /’ hòpital 
S t.  Louis,  en  1814, Paris,  i s 1 8 . — J.  Decarro, 
observations  sur  les  fumigations  sulfureuses, 
Vienne  1819.  — P.  Assali  ni,  ricerche  mediche 
sopra  i bagni  di  vaporo  e sopra  le  fumiga- 
zioni di  sostanze  ammoniacali,  dello  zolfo 
e del  mercurio.  Napoli, 1820.  — Arthur  Clar- 
ke, an  essay  on  diseases  of  the  skin  containing 
practical  observations  on  sulphureous  fumi- 
gations , Lo  ml.  1 82 1,  — Rapou  , traild  de  la 
mélhode  fumigatole  , Paris,  i823j. 

7.  T.  1,  Voi.  1,  p.  300-351  g XXXVlll,  N-  5. 
p.  331. 

8.  Ivi  Questi  bagni  solforosi  "artifizia-lf 
giovano  moltissimo  nella  rogna  dei  fan- 
ciulli. Vengono  raccomandati  «anche  da 
Jadelot  , mémoire  sur  le  traitement  de  la 
gale  par  les  bains  de  sulphur  e de  potasse  (Bul- 
letin de  la  faculté  de  méd.  et  de  la  soc.  de 
Paris,  Année,  9,  1815,  p.  281 

9.  Questo  mezzo,  raccomandato  anche  da- 
Authenrieht  , vien  da  noi  usato  con  pieno 
esito,  nei  casi  in  cui  leggerissima  e recen- 
tissima sia  questa  malattia.  Facemmo  an- 
cora preparare  un  sapone  solforoso,  che  rie- 
sce benissimo'io  tali  casi.  Lo  si  forma  con 
parti  eguali  di  sapone  e zolfo.  Pei  ricchi 


Cura 
deila  r. 
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co  1 , sia  citrino , o sotto  quella  di  soluzione.  Del  resto , purché 
gli  ammalati  si  astengano  dai  cibi  che  eccitano  prurito , specialmente 
da  quelli  salati  ed  affumicati  , e si  alimentino  moderatamente  di 
altri  di  facile  digestione  , e procurino  di  traspirare , non  hanno  bi- 
sogno di  sottomettersi  ad  alcun  particolar  regime  di  vita.  Nè  di 
assoluta  necessità  torna  pei  poveri,  che  non  posseggono  molti  vestiti 
o pannolini,  di  cambiarli  fin  dal  principio  della  cura. 

III.  Quando  havvi  infiammazione  del  sistema  cutaneo,  bisogna 

prima  di  tuffo  svuotare  i vasi  della  cute  colle  sanguisughe,  o colle 
r ,.  . -irli  • ° i . i . complicata 

coppette  tagliate , anzi  se  vi  ha  lebbre , in  un  ammalato  pletorico, 

perfino  col  salasso , non  trascurando  il  regime  antiflogistico,  e prin- 
cipalmente l’ uso  dei  leggieri  purganti.  Sui  luoghi  occupati  dalla 
rogna , quando  il  dolore  è molto  forte  , e considerabile  ne  è la 
tensione  , si  sovrappone  un  cataplasma  ammolliente , o altrimenti 
T acetato  di  piombo  freddo.  Se  indebolite  sono  le  prime  vie,  sono 
indicati  i rimedj  amari , gli  aromatici , ed  il  vino  2,  p.  e.  l’ estratto 
di  camomilla^  di  fumaria , di  centaurea.  Allorché  il  corpo  è abituato 
alla  malattia  , prima*  di  adoperare  lo  zolfo  esternamente,  si  mettono 
dei  cauterj  alle  braccia.  Se  vi  ha  complicazione  scorbutica  , pre- 
scritto un  congruo  regime  , e premessi  i detergenti,  si  passa  a poco 
a poco  alf  uso  dello  zolfo , massime  sotto  forma  di  vapore,  ma  non 
mai  a quello  del  mercurio.  Appena  cessato  il  prurito  poi  , le  pic- 
cole ulcere  che  rimangono  si  curano , non  più  coi  rimedj  esterni 
(eccettuati  i bagni,  e questi,  quando  lo  permetta  la  stagione,  freddi 
o marini ),  ma  cogli  antiscorbutici  interni,  non  che  col  decotto  di 
legno  guajaco  , o di  bacche  di  ginepro.  Nella  rogna  complicata 
colla  lue  venerea  è d'uopo  astenersi  dallo  zolfo  , e far  uso  esterna- 
mente del  mercurio.  Se  la  rogna  si  manifesta  in  un  soggetto  sci'O- 
foloso  o rachitico  , bisogna  investigare  se  f impetigine  avrà  arre- 
cato vantaggio  o danno  agii  altri  mali.  Se  avrà  apportato  vantaggio, 
si  dovrà  supplire  alla  rogna  colf  applicazione  dei  fonticoli , combat- 
tendo finalmente  f impetigine  coi  bagni  soprattutto  sulfurei , e fa- 
cendo nello  stesso  tempo  uso  di  rimedi  adattati  alla  malattia  gene- 
rale. Nè  nuoce  , toltone  il  caso  di  complicazione  sifilitica  , di  far 
prendere  agli  ammalati,  che  da  lungo  tempo  hanno  la  rogna  , lo 
zolfo  internamente3,  giacché,  se  non  andiamo  errati,  il  solo  sudore, 
che  in  tal  caso  manda  odore  di  zolfo , basta  ad  uccidere  gli  acari. 

IY.  Non  di  rado  accade  . che  facendo  uso  dei  rimedj  esterni  , Avveri, i- 

* mento 


adopransi  sapone  medicinale  e fiori  di  zolfo; 
pei  poveri  il  sapon  verde  e lo  zolfo  comune. 
Si  può  anche  aggiungervi  l’olio  di  berga- 
motto, Il  sapone  solforoso  offre  ancor  il 
vantaggio  che  si  può  adoperare  nei  pubblici 
bagni,  dove  spesso  non  si  usa  praticar  un- 
guenti in  presenza  delle  persone  che  vi  sono 
attaccate, 

l.  Cap.  V j § XV j N,  2 (8), 

Von,  1.  Parte  II. 


2.  J.  A,  Limprecht  , multis  aliis  frustra 
adhibitis  vinum  Hungaricum,  remediis  so- 
lamen  scabiosi  inopinum  (Acta  acad.  nat. 
cur.  Voi.  II,  p.  406). 

7.  R,  Pulveris  sulphuris  puri  , magne- 
sie et  elaeosacchari  foeniculi,  ana 
drachmas  ditas . 

D,  Sr.  cap.  ter  de  die  ad  cuspidem  cultri, 

S4 
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massime  degli  unguenti,  le  pustole  già  scomparse,  ricotnpajono  di 
nuovo  in  copia  , nel  qual  caso  si  tratta  di  una  specie  di  psidracia , 
che  va  curata  coi  soli  bagni  tiepidi  senza  alcun  rimedio  esterno  l 2 3. 
Cura  della  V.  Se  non  bastassero  i precetti  generali  dati  per  la  cura  della 
retro ccs-  retrocessione  delle  altre  impetigini  , consigliamo , quando  T amma- 
lato preso  da  grave  malattia  vi  acconsentisse  , di  ricorrere  ad  una 
nuova  infezione  A ossia  di  innestare  questa  stessa  malattia 

CAPO  XVI, 


DELLA  PSORIASI  E DELLA  FTIBIAS1. 


§ XLIII. 

Psoriasi. 


Defìoiz.  I*  li  oi  chiamamo  Psoriasi 4 una  malattia  della  pelle  che  si  pre- 
senta sotto  forma  di  piccoli  punti,  di  escoriazioni,  di  croste  , prin- 
cipalmente alla  regione  del  pube,  sotto  le  ascelle,  alle  sopracciglia, 
ed  alle  ciglia , ma  anche  sul  restante  del  corpo  , ed  è pruriginosa  e 
comunicabile. 

Scrittori  IL  Gli  autori  che  parlarono  particolarmente  della  psoriasi  sono  : 
Celso  5 , Haeenreffer  6 , Mercuriale  7 , Turnero  s , Pechlin  9 , 
Tulpio  i0  , Forestus  11  Lorry 

Cause  III.  La  cagione  di  questa  schifosa  malattia  è il  pidocchio  del 
pube  o piattone , che  annidatosi  in  maggiore  o minore  quantità 
sulla  pelle , si  può  distaccarlo  facilmente  colle  unghie,  ma  non  senza 
dolore , e lasciandovi  uno  stigma  rosso.  La  maniera  più  comune  di 
infezione  è il  coito,  pel  quale  spesso  la  psoriasi  dal  tugurio  delle 
immonde  femmine  dei  volgo  si  fa  strada  entro  i palazzi  delle  più 


1.  Recueil  périodique  de  la  société  de  mè- 
decine  de  Paris,  5 1\  N.  16. 

2.  Zacutus  Lusitanos,  op.  c,,  Lib.VII,  obs. 

J.  L,  Apin  , de  atshmate  periodico  con- 
vulsivo singolari,  stratagemate  evicto  vi- 
delicet per  tibialia  sa^nie  scabiosa  infecta 
curato  (Misceli,  acad.  nat,  cur,  dee.  111 , a. 
See,  1627  , 1698,  p.  943;. 

3.  IIuNDERTMÀRK  , 1,  C„  J,  G,  IIaLLMANN  , 

Erfahrungen  von  einem  Augenfluss  der  durch 

eingeimpfte  Rràtze  gehoben  wordenj  mit  An- 

merkimgen  von  J,  L.  Odhelius  , ( Schwed. 

akad.  Abhandl,  J,  1776,  p.  2i4,  2iG  ).  - Ar- 


cn sub xvlt, observation  d’épilepsìe  guérie  par 
Vinoculation  de  la  gale  (Sedillot,  rèe . period, 
de  la  soc.  de  mèd , de  Paris , T,  57,  p-  90), 

4.  Phlhiriasis  inguinalis  Swéduuri  , Pru- 
rigo pubis  Willani, 

5.  De  medicina  lib.  VL  cap.  6. 

6.  HtxvSoxzioo  a.ìo'kCrSzpp.ov , lib.  1.  cap.  IO, 

7.  De  morb.  cutan,  lib.  I,  cap,  17, 

8.  Treat  on  cut.  diseas , edit.  Angl.,  p,  i59. 

9.  Observat,  med,  24,  » 

10.  Observat.  med.  40,  lib.  5. 

11.  Opp.,  p.  244. 

12.  Op,  C„  p,  570, 
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eleganti  matrone.  Anche  le  nutrici  possono  infettarne  la  prole,  per 
non  parlare  delle  biancherie  e delle  vesti  contaminate.  Sembra  che 
se  ne  accusino  ingiustamente  le  latrine,  ecc. 

IV.  La  psoriasi , che  negli  uomini,  del  resto  non  immondi,  si  ri-  Diagnosi 
scontra  alle  cosce,  alle  braccia,  alle  sopracciglia,  sui  tarsi,  se  non 

si  esaminano  attentamente  le  parti  col  microscopio , viene  facilmente 
confusa  con  altre  impetigini  , e noi  conosciamo  degli  errori  gravis- 
simi commessi  da  alcuni  medici  a questo  proposito.  Talvolta  i piat- 
toni estraggono  il  sangue  a guisa  crun  sudore  cruento1. 

V.  La  psoriasi  recente  o parziale  scompare  nello  spazio  di  poche  pr0oI10si 
ore*,  ma  l’inveterata  e generale  mostrasi  talvolta  ribelle. 

VI.  Si  bagnano  subito  i luoghi  affetti  con  infuso  di  foglie  di 
tabacco  , o con  una  soluzione  mercuriale  , o si  ungono  con  un- 
guento di  tabacco  2 , oppure  di  ossido  di  mercurio  cinereo  3 , o si 
spargono  di  polvere  di  proto  cloruro  di  mercurio  : accordata  poi 
un’  ora  intera , o tutta  una  notte  perchè  questi  rimedi  spieghino 
la  loro  azione,  si  lavano  le  parti  affette  con  acqua  e sapone,  o si 
pulisce  tutto  il  corpo  con  un  bagno  , non  trascurando  di  cambiare 
tutte  le  biancherie  della  persona  e del  letto.  Giova  anche  il  nostro 
sapone  sulfureo. 


ura 


g XLiV. 

Furiasi. 

I.  L’  accumulamento  dei  pidocchi  umani’,  di  varie  specie  4 (forse  Deflniz. 
anche  di  altri  insetti  simili  5 ) che  infestano  in  modo  insolito  ora 
tutto , ora  in  parte  il  corpo  umano  costituisce  la  ftiriasi  6. 


1.  Così  vidi  avvenire  in  una  ragazza  af- 
fetta da  penfigo. 

2.  Si  prepara  con  foglie  di  tabacco  ridotte 
in  polvere  e con  olio. 

3.  Unguento  Napoletano. 

4.  Oltre  il  pidocchio  del  pube  o piattone , 

il  pidocchio  (corpo  stiacciato,  testa,  torace, 
addome  separati  e distinti  , nocca  anteriore 
e tubolosa  , antenne  moniliformi  , man- 

canza di  palpi  nella  maggior  parte,  due 
occhi)  contiene  le  seguenti  specie:  prima  il 
pidocchio  della  testa  (torace  trapezoide©  , ad- 
domine  più  ovale  del  petto,  testa  allargata 
tagliuzzata  sui  Iati,  righe  brune  o rosse  sul 
mezzo  del  dorso  o sui  lati  ),’  seconda  spe- 
cie , il  pidocchio  dei  vestiti  ( torace  trape- 
zoide, addome  ovale  e più  largo  del  torace, 
testa  tagliuzzata  sui  lati,  corpo  intiero  sco- 
lorito); terza  specie,  pidocchio  chi  tisici , (to- 


race tapezoide,  addome  della  larghezza  del 
torace, ovale,  leggermente  ristretto  verso  la 
testa,  corpo  scolorito);  quarta  specie  pidocchio 
dei  neri  (testa  triangolare,  stiacciata,  legger- 
mente biforcata  innanzi,  addomine  rugoso 
e senza  macchia)  ; quinta  specie,  pidocchio 
ricinoide  . addomine  circondato  di  bianca 
linea,  bocca  bianca). 

3,  Alt,  (1.  da  citarsi  , p,  3),  dopo  avere 
esaminato  col  microscopio  degli  insetti  usciti 
dalla  cute  di  una  donna  da  lui  veduta  nella 
clinica  di  Bona,  preferì  ascriverli  piuttosto 
al  genere  gamaso  che  al  genere  pidocchio.  Il 
genere  gamaso  (Latreille,  Gen.  crost.  et 
insect.,  t.  I,  p.  149).  Acaro  eli  Linneo.  Geoff, 
de  Geer  , Fab.  Oliv . Olfers  , Trombidium  , 
Acarus , Herman,  del  genere  punteruoli , palpi 
senz’  alcun’appendice  mobile,  piccoli  rigon- 
fiamenti vescicolosì  nella  sommità  dei 


Scrittori 


Sede 


416  DELLA  PSORIASI 

II.  L’  esistenza  di  questa  malattia,  che  nè  noi  nè  il  padre  nostro 
(quantunque  per  lungo  tempo  ambedue  abbiamo  esercitata  la  medi- 
cina fra  gli  ebrei  polacchi  ) abbiamo  mai  potuto  vedere , vien  con- 
fermata dalla  testimonianza  di  Aristotile  2,  Galeno  3 , Serapio- 
nf.4,  Aezio  5 , Plinio6,  Celio  Aureliano7,  Amato  Lusitano8, 
Hafenrefeer  9,  Mercuriale40,  G.  Franco  de  Frankenau  4i,  M.  B. 
"Valentino  42.,  Schroeck  43 , Vallisnieri  44,  Chivaud  45  , A leers  46  , 
Gazale  47  , L.  Marchelli  48  , P.  Tournadour  49  , R.  Cr.  Alt20, 
Harder24,  e G.  A.  Schultes22. 

HI.  I pidocchi  o scaturiscono  da  ogni  parte  della  superficie  del 
corpo,  talvolta  col  sudore  2 3,  o si  giacciono  appiattati  nei  tubercoli, 


tarsi.  Specie  prima  , gamaso  macchiato  , 
corpo  dilatalo  all’ indietro,  scolorito,  e cir- 
condalo da  una  fascia  nera  , zampe  vellu- 
tate e termiaate  con  doppio  uncino,  zam- 
pe anteriori  più  lunghe. 

6.  Sinon.  Pedicularis  morbus,  Pediculatio. 
Pelale.  Ted.  Ldusesucht.  Belg.  Luisziehte. 
Dan.  Lusesyge . Sved.  Lussjuka  j Ohyra . 
Island.  Lusasott.  Ingl.  Lousy  disease ; Lousy 
Evil.  Franc.  Maladìe  pédicxdaire;  Phtliiriase. 
Ital.  Ftiriasi ; Malattia  peclicolare.  Spag.  Fti- 
riasis',  Morbo  pedicular , Port.  Molestia  pedi- 
cular. 

1.  Rinvenni  nelle  sue  note  le  notizie  se- 
guenti : » Il  26  febbrajo  fui  chiamato  in 
consulta  col  celebre  professore  Brìotte,  di 
Vilna,  al  convento  delle  Visitandine , onde 
dar  consigli  ad  una  religiosa  nata  in  Fran- 
cia e del F età  di  cinquantanni.  Questa 
donna,  che  era  afflitta  da  diversi  fenomeni 
spasmodici  e da  isterismo,  raccontommi 
nel  fare  V istoria  della  sua  malattia,  che 
un  tempo  era  stata  offesa  da  ftiriasi  , per 
tre  mesi.  Peraltro  ignoro  qual  mezzo  usò  per 
liberarsehe.  Le  chiesi  se  aveva  avuto  tanta 
quantità  di  pidocchi  sulla  parte  della  te- 
sta coverta  da’capelli;  mi  rispose  negativa- 
mente,  giacché  le  religiose  si  tagliano  del 
tutto  i capelli,  ed  aggiunse  che  i pidocchi 
erano  sparsi  su  tutta  la  superficie  del  cor- 
po , erano  situati  sotto  l’epidermide,  ed 
uscivano  allorché  si  lacerava  la  pelle  nel 
grattarsi.  Quanto  a me,  nulla  osservai  di 
simile.  « 

2.  Histor.  animali um,  Lib,  V.  cap.  52. 

5.  De  com  posit,  med.  sec.  loc.  Lib.  I.  c. 

8.  9. 

4,  Pract.  tract.  I.  cap.  5. 

3.  Tetrab  II.  Serra.  II.  cap,  67. 

6.  Lib.  XXIV.  c.  15. 

7.  Morborura  chronicorum. Lib.  IV,cap.2. 

8.  Curat,  med.  , cent.  III.  58, 


9.  Lib.  Vili,  obs,  i4.  16.  — Lib.  IX,  obs.  46. 

10.  Op.  cit.  Lib.  I,  cap.  7. 

11.  De  ph thiriasi (Mise.  acad.  nat.  cur.  dee. 

111.  a-  5 et  6.  1697  et  1698.,  p.  595). 

12. De  ph  thiriasi  insolita  (Acta  acad.  nat. 
cur.,  Voi.  IL,  p.  596). 

i5.  In  additamentis  ad  Helwigii  obs.,  p. 
146. 

14.  Nuova  giunta  d’osservazioni  ed  espe- 
rienze intorno  aila  storia  med.  e naturale. 
Opp.  I , p.  539. 

15.  Mèmoir e sur  le  phthiriasis  ou  maladìe 
pédiculaire  ( Annales  de  la  soc.  de  méd.  prat , 
de  Montpellier.  T li.  P.  L,  p.  2i6L 

16.  Salzburger  med.  chir.  Zeitung,  i8i4.  N. 
28.,  p.  48. 

17.  Observation  surun  cas  de  fièvre  intermit- 
tente phthirisiaque  (Sedillot,  rèe-  period,  de 
a soc.  de  med  de  Paris.  T.  50.  , p.  i69.  — 
Graperon  , Bulletin  des  sciences  méd.  T.  1., 
p»  102.  — Jnnuaire  de  la  soc.  de  méd.  du  dé- 
partement  de  VEure.  A.  1808.,  p.  i5a.  — tìu- 
felamd’s  Journal  der  pr.  Heilkunde  , i8i5, 
Màrz.,  p.  122). 

18.  Storia  d’  una  rara  phthiriasis  o ma- 
lattia pellicolare  (Meni,  della  soc.  med.  di 
emulazione  di  Genova,  T.  5 , Quadrim.  i , 
p.  X,  65  ). 

19 . Essai  sur  le  phtlviriase  et  Voeclème  consi- 
dérés  cornine  maladies  , qu'il  est  quelquefois 
clangereux  de  guérir.  Paris,  1816. 

20.  De  phthiriasi.  Conimeli tatio  inaugura- 
lis  pathologiea.  Bonnae,  1824.  4.Q 

21.  Vermischte  Jbhandlungen  axis  tieni  Ge- 
biele  der  Keilk.  von  einer  Gesellschaft  prakt. 
Aerzte  zu  St.  S t.  Petersburg- Dritte  Samm • 
lung.  Petersb.  1825.,  p.  254. 

22.  Ratio  medendi  in  schoìa  clinica  me- 
dica U.  R.  L.  M.  et  demum  schol.  chir.  Lan- 
dshuthanae.  Lips.  1828. 

25.  Ephem.  acad.  nat.  cur.,dec,  IL  ann.  6. 
append.,  p.  5.  5. 
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negli  ascessi  1,  e nelle  viscere  (come  nel  cuore 2,  nel  ventricolo  3 eec.  ) 

IV.  La  causa , al  pari  di  quella  dei  vermi  intestinali,  non  è co- 
nosciuta.  Vengono  forse  essi  dall’  esterno 4 ? Se  ne  accusava  1 abitu- 
dine di  mangiar  carne  umana  imputridita5,  locuste  salate6,  pidoc- 
chi 7 , 1’  incantesimo  8 , il  commercio  coi  cani  9 e ( a torto  10  ) l’im- 
mondezza. Più  frequente  si  osservò  la  ftiriasi  nel  sesso  debole  11 , 
nei  valetudinarj , nelle  febbri12,  massime  intermittenti13,  colla  sifi- 
lide 11,  e colla  tabe  15. 

V.  Per  uso  esterno  valgono , il  sugo  16  di  tabacco  17,  il  prezze~ 
mo/o18,  il  mercurio^ , lo  zolfo  20 , P oZ/o21  (per  bagno),  V ar- 
senico 22  e P olio  di  trementina. 


1.  Ibid.,  ann.  4.,  obs.  43. 

2.  M F.  Locher,  de  phthiriasi  cordis  Pii- 
ni ì Valeriani  (Ephem.  acad.  nat.  cur.,  cent. 
7 et  8 , p.  253). 

5.  Aeta  Hafn.  Voi.  Ili,  obs.  91. 

4.  L’  estro  umano  , nelle  più  calde  re- 
gioni dell’America  , introduce  le  sue  uova 
sotto  la  cute  dell’uomo.  Le  larve  non  tar- 
dano a romperle,  e,  così  celate  da  quella  > 
attendono  per  sei  mesi  che  l’epoca  della 
metamorfosi  avvenga.  A capo  di  questo 
tempo  sortono,  e presentano  la  forma  d’un 
estro  bruniccio,  un  po’  più  grande  della 
mosca  domestica.  (Ruoolphi  , Entozoa , voi. 
1„  p 3:6.  — Humbolt  , essai  sur  la  géogra- 
phie  des  plantes , accompagné  d’un  tableau 
physique  des  regions  équinoctiales,  Paris,  1803, 
5\  max.,  p.  156). 

3.  Riedlin,  Lin.  med.  1696,  p.  4S2. 

6.  Diodoro  Siculo,  ( Hist.  opp.  Lib.  I , 
p.  247  ) parla  degli  acridofagi , popolo  vicino 
all’  Etiopia,  che  in  ogni  tempo  non  si  ci- 
bano che  di  locuste  salate.  Aggiunge  poi  . 
« Imperocchénè  nutronsi  di  pecore,  né  man- 
giano pesci  , posti  lontani  dal  mare,  nè 
hanno  alcun  altro  amminicolo  di  vita.  Sono 
svelti  di  corpo,  veloci  al  corso,  e campano 
poco  , così  che  i più  vecchi  non  oltrepas- 
sano i quarant’ anni.  11  loro  fine  non  solo 
è mirabile,  ma  anzi  incredibile.  Giacché  av- 
vicinandosi la  vecchiaia  , alcuni  pidocchi 
alati  non  solo  vari  d’aspetto,  ma  orri- 
di,^ schifosi  , nati  nel  corpi,  mangiano 
dapprima  il  ventre  , poi  il  petto  ed  in- 
di in  poco  tempo  tutto  il  corpo.  Colui 
che  è colpito  da  una  tal  malattia  , primie- 
ramente spinto  come  dal  prurito  della 
scabbia  , si  gratta  con  un  senso  misto  di 
piacere  e di  dolore.  Poi  al  nascere  dei  pi- 
docchi, formandosi  nel  tempo  stesso  della 
sanie,  tormentato  dalla  cruda  malattia , 
gemendo  , lacera  con  1’  unghie  tutto  il 
corpo  dal  quale  poi  scaturisce  tanta  quan- 
tità di  vermi  , che  si  arrampicano  1’  uno 
sull’altro,  come  se  sortissero  da  un  vaso 
foracchiato,  che  non  si  arriva  in  tempo  aù 
ucciderli.  Di  coleslo  modo /per  mancanza 


sia  di  cibo,  sia  di  aria,  i miseri  son  tratti 
a miserando  fine.  •> 

7.  Ch.  F.  Paullini,  phthiriasis  a pedicu- 
1 is  vivis  contra  icterum  datis  (Misceli. acad. 
nat.  cur.,  dee.  Il,  a.  3,  i686 , p.  57), 

8.  J.  Wolff  , de  phthiriasi  a fascino  in- 
ducta  potata  (ivi,  dec.  Ill,  a.  1,  1694,  p.  i9). 

9.  Tode  (Jrzneykundige  Annalen  , Heft  4, 
p.  23),  almeno  asserisce,  colla  scorta  del- 
l’  opera  di  Gescher,  che  due  donne  presero, 
da  due  cani,  cui  solevano  far  coricare  su 
di  esse,  delle  pustole.della  grossezza  di  grani 
di  caffè,  le  quali,  in  una  apparvero  sul 
pube,  e nell’  altra  sulle  parti  laterali  del- 
l’addome. Si  videro  poi  uscir  da  queste 
pustole  dei  pidocchi  canini  (hundslàuse)  i 
quali  vissero  alcuni  giorni;  dopo  la  loro 
uscita  ritornò  la  salute  in  coleste  donne 
senza  il  soccorso  d’ alcuna  medicatura. 

10.  Francos,  diss.  de  phthiriasi,  morbo  pe- 
diculari  , quo  nonnulli  Jmperatores,  Reges 
aliique  ìllustres  viri  ac  feminae  misere  inte- 
rierunt.  Heidelberg,  1 678. 

44.  Alt  , 1.  c. 

12.  Petrus  a Castro  , de  febre  maligna 
puncticulari,  § 59, 

io.  S.  Ledel  , de  pediculis  post  tertianam 
febrem  (Mise.  acad.  nat.  cur.,  dee.  Ili,  a.  9 
e 10  , 4701  — i705  , p.  567  ). 

44,  Chr.  Fr.  Paullini,  venereus  phthiriasi 
consumtus  (ivi,  dec.  II,  a.  3.  1686,  append., 
P-  s4). 

13,  Qui  si  annovera  il  pediculus  tabescen- 
tium  di  Alt  (1.  c.,  p.  3). 

46.  Porta,  mag.  nat.,  Lib.  Vili,  c.  2. 

17 . C.  M.  Valentini  , petroselinum  an- 
tiphthirisiacum  (Act.  nat.  cur., Voi.  1,  p.  283). 

18.  J.  Linuestolpe  , phthiriasis  mercurio 
curata  (Act.  liter.  Sueciae,  Voi.  I,  p.  478). 

49  Gaelius  Aurelianus  , p.  498. 

20.  J.  Lanzoni,  de  phthiriasi  oleo  olivarum 
curata  (Mise.  acad.  nat.  cur.,  dec.  III.  a.  9 
et  10.  4704.,  p.  55). 

21.  Hufeland,  in  diario,  1.  c.,  p.  127. 

22.  Bateman,  a practical  synopsis  of  cut.  di- 
seases., p.  21.  ( » The  oil  of  turpentine  much 
diluted  with  oil  of  almonds  « ). 
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DELLA  PSIDRACIA. 


§ XLV. 

Definizione.  Storia.  Sintomi.  Cause. 


Defiiiiz.  I.  Col  nome  di  pSidracia  indichiamo  dei  tubercoli,  o delle  pu- 
stole , simili  veramente  spesso  alla  rogna  , ma  non  attaccalicce , nè 
particolari  ad  alcuna  parte  del  corpo. 

Storia  II.  La  psidracia  (confusa  per  gran  tempo  colla  rogna),  fu  de- 
scritta da  Lobby4,  da  Sàuvages  2 , da  G.  P.  Frank3  e da  Swe- 
diaub  4 ( coi  nomi  di  scabbia  o di  psoriasi  ).  Bateman  della  psi- 
dracia fa  la  pnirigine  formicante  5 , Y etlima,  e Vacue  6 *,  non  che  la 
rupia1.  Anche  Kayer  8 ritenne  il  nome  di  rupia. 

Sintomi  HI.  Presentasi  la  psidracia  ora  sotto  forma  di  piccoli  tubercoli 
a base  regolare  , rosseggiaci , talvolta  moderatamente  pruriginosi  , 
pochissimo  dolenti  , lividi  — - ora  di  bolle  9 o di  pustole  quasi  simili 
a quelle  della  rogna,  ma  rare  volte  pruriginose  , così  sulla  faccia  , 
come  sul  restante  del  corpo.  I tubercoli  spesso  suppurano  all’apice., 
e le  pustole  si  coprono  facilmente  <f  una  crosta  squamosa.  Tanto 
gli  uni  quanto  le  altre  svaniscono  a tempo  indeterminato,  lasciando 
spesso  una  macchia  od  uno  stimma  di  colore  profondamente  rosso , 
e non  di  rado  ritornano  periodicamente. 

Cause  IV.  Fra  le  cause  delia  psidracia  annoveransi:  varie  arti  manuensi, 
i lavori  delle  miniere,  P immondezza,  P uso  di  farmaci  che  irritano 
topicamente  la  pelle,  i bagni  minerali,  le  emorragie  soppresse,  la 
vita  sedentaria  e casta,  le  veglie»,  le  malattie  delle  prime  vie,  i 
tributi  mensuali , gli  eccessi  nei  piaceri  di  venere,  la  lue  venerea  , 
lo  scorbuto  , la  scrofola  , le  febbri  ed  altre  malattie  superate  , non 
che  la  vaccina.  La  causa  prossima  sembra  consistere  nell’  infiamma- 
zione delle  ganduie  della  cute. 


4.  Op.  C.,  p.  250. 

2.  Nosol.,  T,  I„  p.  iS5. 

5.  Epit,  Voi.  IV-,  p.  180. 

4.  Op.  c.  Voi.  II.,  p.  22 1. 

5.  Delineations  , etc.  Fiate  VI,  fig . 2.  — ■ 

Fiate  LXlI.  LXIII. 


6.  1.  c.  Plate  XL  HI.  Ecthyma  vulgar  e,  fig. 
l.  Ecthyma  luridurìi,  fig.  2,  Plate  XLIV.  Ect- 
hyma cachecticum , 

7.  1.  c.,  art.  Rupia. 

1.  c.  T.  1.,  p.  196.  Planches  II , fig.  2.  5. 
Rupia,  propriamente  detta. 
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$ XLYI. 


Diagnosi. 


1.  X.A  psidracia , secondo  che  compare  sotta  forma  di  tuber- Facilità  di 
colio  di  pustole,  può  venir  confusa  o colle  punture  di  insetti , coi  c°nfond. 
foruncoli , collo  strofolo , coll’  orticazione  $ oppure  colf  idroa , colla 
rogna  e coll’  erpete. 

ÌI.  Gli  insetti  che  per  avventura  recan  danno  alla  cute , siccome Dist.  dalle 
la  feriscono  , eccitano  una  malattia  di  spettanza  chirurgica  ^ gli  altri, 
proprj  del  genere  umano,  fanno  luogo  alle  malattie  specifiche  che  jnsetti 
abbiamo  superiormente  descritte.  Ciò  posto,  non  possiamo  metterci 
d’  accordo  con  Sauvages,  il  quale  mette  fra  le  cause  della  psidracia 
anche  gli  insetti , ed  esortiamo  i medici  giovani  , a non  dichiarare 
.per  qualche  impetigine  le  piccole  ferite  che  potessero  per  avven- 
tura aver  origine  da  tal  causa , massime  nei  bambini. 

III.  I furoncoli  che  sortono  nello  stesso  tempo  in  molte  parti,  Distinz. 
prima  che  giungano  all’ abituale  loro  volume,  potrebbero  venir  dal  fur un- 
confusi  colla  psidracia  tubercolosa  e pustolosa  d,  se  quelli  non  coìo 
presentassero  dolore  ed  un  nucleo , mentre  questa  non  presenta 

che  prurito  e poca  suppurazione  all’  apice. 

IV.  A bella  posta  G.  P.  Frank  avocò  lo  strofolo  alla  psidracia , •pjstjnz. 
ch’egli  chiama  infantile  siccome  però  il  primo  consta  di  pustole  e daìlo 
la  seconda  di  tubercoli  misti  soltanto  accidentalmente  e di  passag-  strofolo 
gio  allo  strofolo  , noi  crediamo  che  questi  due  mali  debbansi  distin- 
guere 1’  uno  dall’  altro. 

Y.  Quando  la  psidracia  e V orticazione  compajono  sotto  forma  «nz 

tubercolosa , si  rassomigliano  molto  : ma  nella  prima  i tubercoli  sono  ortj*. 

rossi,  lividi,  a base  regolare,  discretamente  pruriginosi  e costanti} — cazionc 
nella  seconda  invece  essi  sono  a base  irregolare , prurientissimi  , e 
fugaci. 

r 

A l.  La  psidracia  bollosa  o pustolosa  è certamente  molto  simile  Distinz. 
all’  idroa  pustolosa  , e noi  sospettiamo  la  psidracia  cosi  detta  degli  dall’ idroa 
ipocondriaci 1 *  3,  altro  non  essere  che  un’  idroa  nervosa.  La  princi- 
pal differenza  che  passa  tra  queste  impetigini  consiste  in  ciò  , che 
nella  psidracia  le  pustole  sono  sempre  molto  più  numerose  e sparse 
su  di  una  superficie  più  estesa  che  non  l’ idroa. 

YII.  Siccome  la  rogna  e la  psidracia  hanno  la  medesima  forma,  Djst,mz, 
e la  prima  non  cìistinguesi  dalla  seconda  che  per  la  presenza  o 1’  as-  dalla 

psora 


1.  Così  sembra  esser  accaduto  a Keim,  runkeln ; in  Horn's,  Archìv  for  mecl.o  Erfah- 

relativamente  al  furuncolo,  eh’  egli  chiama  rung  , B.  h , Heft  i ). 
spurio  pustoloso  ( Erfahrungen  iiber  die  Fìe  2.  Epitome  , T.  IV  , p.  i82. 

5,  Frank,  1.  c.,  p.  181. 
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senza  dell’acaro  esulcerante,  il  più  sicuro  segno  diagnostico  sta  nella 
ricerca  di  questo  stesso  animale.  Siccome  però  questa  ricerca  riesce 
spesso  molto  difficile,  non  riusciranno  inutili  i seguenti  criterj. 


Rogna 

a.  La  malattia  comincia  per  lo 
più  sugli  interstizi  delle  dita. 

b.  Rarissime  Tolte,  massime  negli 
adulti,  occupa  la  faccia. 

c.  Il  prurito  , che  è costante  e 
forte,  aumentasi  ancora  più  col 
calore  del  letto. 

d.  Si  comunica  con  grandissima 
facilità. 


Psidracia 

a.  Il  principio  della  malattia  è 
variabilissimo. 

b.  Spesso  osservasi  sulla  faccia, 

c.  Il  prurito  y che  non  è nè  co- 
stante nè  forte  , non  cresce 
quasi  pel  caior  del  letto. 

d.  iNon  è attaccaticcia. 


Avvertirli.  'Vili.  Egli  è a notarsi,  che  la  rogna  ( od  i rimedjcoi  quali  si 
vuol  combatterla),  producendo  irritazione  alla  cute,  fa  nascere  fa- 
cilmente la  psidracia  *,  della  qual  complicazione  bisognerà  sempre 
aver  ricordo. 

Divisione  IX.  La  psidracia  costituisce  ora  una  malattia  locale  della  cute, 
ora  un  sintomo  di  affezione  universale . Alla  prima  classe  apparten- 
gono le  seguenti:  psidracia  degli  artefici , P.  da  immondezza , P. 
termale  ,*  alla  seconda  queste  altre:  P.  da  pletora , P.  gastrica , P. 
venerea , P.  scorbutica , P.  scrofolosa , P.  vaccinica. 

P.  degli  X.  La  ps.  degli  artefici  viene  alle  mani  dei  sarti  e dei  tessitori 
artefici  a cagione  della  polvere  acre  o dell’  olio  rancido  che  si  trova  sui 
vecchi  abiti  o sulla  lana.  Ad  una  tal  malattia  vanno  pure  soggetti 
quegli  uomini  che  lavorano  nell’escavazione  delle  miniere. 

P.  da  im-  XI.  La  psidracia  da  immondezza  si  riscontra  sugli  uomini  estre- 

mondezza  inamente  immondi , alle  estremità  e ad  altre  parti  del  corpo.  A 
questa  specie  di  malattia  appartengono  pure  le  pustole  prodotte 
dall’  uso  degli  unguenti  nella  cura  della  psora,  o di  altre  malattie. 
Fa  veramente  maraviglia  che  il  tartaro  stibiato  sfregato  sulla  pelle 
in  forma  di  unguento  vi  produca  delle  pustole  particolari , affatto 
simili  a quelle  della  vaccina  A 

P. termale  XII.  La  psidracia  termale , molto  comune  dietro  l’uso  esterno 
di  molte  acque  minerali 1  2 , suol  per  lo  più  comparire  sotto  forma 
di  tubercoli , senza  alcun  danno  o sollievo  degli  ammalati, 
p.  da  XIII.  La  psidracia  da  pletora , ora  pustolosa,  ora  tubercolosa,  si 
pletora  incontra  nei  giovani  che  o vivono  castamente,  o si  danno  per  la 


1.  Authenp.ìeths,  Versuche  fiir  pralctische  Voi.  II.  — Hutchinson,  ivi,  Voi.  V, 

Heilkunde.  TiibimjeniSOl  p.  127  — 135.  Sher-  2.  P.  e,  a Wisbaden,  Aquisgrana^  Baden 
win,  in  memoir  of  the  medical  soc.  of  Loncl.  in  Austria,  ecc. 
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prima  volta  ai  piaceri  venerei d,  od  in  coloro  nei  quali  si  soppres- 
sero le  emorroidi , od  i triboli  mensili 

XIV.  La  psidracia  gastrica  sembrò  qualche  volta  nascere  dagli  I3 
acidi  delle  prime  vie  3 e dai  vermi  L 

XV.  La  psidracia  crìtica  abbraccia  la  psora  critica  degli  autori  P. 
ed  accompagna  non,  di  rado  il  declinare  delle  febbri  o di  altre  ma- 
lattie. Qualche  volta  ha  una  crosta  all’apice  6. 

XVI.  La  psidracia  venerea  7 mostrasi  principalmente  fella  faccia,  P, 
sul  petto,  sulle  braccia,  rarissime  volte  sulle  mani,  sotto  forma  di 
pustole,  o di  tubercoli,  ora  indolenti,  ora  ardenti,  quasi  mai  pru- 
riginosi. Le  pustole  sono  circondate  di  un  alone  violaceo,  ed  i tuber- 
coli presentano  un  aspetto  cupreo,  lurido,  come  quello  del  vajuolo 
che  sta  per  disseccarsi:  tanto  gli  uni  quanto  le  altre  vanno  accurata- 
mente distinte  dalla  rogna,  che  per  avventura  si  manifestasse  in  un 
ammalato  sifilitico. 

XVII.  La  psidracia  scorbutica  s , che  , secondo  le  varie  circo-  p 
stanze,  è bulbosa,  pustolosa,  tubercolosa,  per  lo  più  pruriente  e 
che  non  perdona  ad  alcuna  località  del  corpo,  svolgesi  spesso  da- 
gli stessi  ecchimomi,  o ile  è circondata. 

XVIII.  La  psìdracici  scrofolosa , che  nasce  da  una  costituzione  P. 
scrofolosa,  è quasi  sempre  tubercolosa,  ed  occupa  per  lo  più  la 
faccia  ed  il  petto. 

XIX.  La  psidracia  vaccina  9 compare  nella  terza  settimana  od  P. 
anche  a maggior  distanza  dall’  epoca  dell’  innesto , sotto  forma  di 
vesciche  solitarie  su  tutta  la  superficie  del  corpo,  ora  scarse,  ora 
numerosissime  ,j0.  Le  vescichette  piene  di  materia  puriforme  sono 
circondate  da  un  alone  rosso,  delia  larghezza  di  due  o tre  linee, 
elevato , compatto  e claretto  , e , rompendosi  , finiscono  in  una 
crosta  od  in  una  escoriazione.  Il  corso  di  questa  eruzione  dura  una 
settimana  e più}  ha  molta  somiglianza  colla  varicella  nello  stadio 
di  essiccazione  , ma  ne  differisce  per  la  mancanza  della  febbre  ; e 
lenendo  conto  della  superata  vaccina. 

ì.  Rogna  dogli  sposi  rii  IIupeivwolf,  Chia- 
mata Braut-Kraelse  (Misceli,  acari,  nat,  cur., 
dec.  Ill,  a.  i,  1694,  p.  i92).  — Un  mercante 
ebreo  della  Lituania  consultommi  , nel 
mese  di  maggio  del  i8i5,  per  una  psidracia 
la  quale  sopravveniva  ogniqualvolta  aveva 
rapporti  colla  moglie  incinta.  Questo  mor- 
bo era  già  ritornato  tre  volte,  una  volta  nel- 
P inverno,  un’altra  in  autunno,  e la  terza 
nella  state. 

2.  M.  Frisse,  de  scabie  ex  retentione  men- 
sium  (Mise,  acari,  nat.  cur,,  dec,  I,  a.  5, 1672, 
p.  40S),  — Chr.  F.  Paulluvi,  scabies  mam- 
marum  ex  retentis  menslruis  (ivi,  dec.  II, 
a 5,  1087,  append.,  p.  li). 


5. 13 ufeland‘8,  Journal  der  praktischen  Heil- 
kuncìe,  8,  B . 2,  st.,  p.  582. 

4.  Ivi,  21,  B.  4;  St.,  p.  9, 

5.  Tode,  medic.  Annalen  ì,  T.  6,  Heft-.p.AQ. 

6.  Acne  punctata  Rat  e mani  , Plate  LXIL 

7.  Observation  d' line  maladie  analogue  à 
celle  dècrite  parie  Dr ■ Laybach,  sous  le  nom 
de  scabies  venerea  (Sedillot,  ree.  périod.  de 
la  soc.  de  médecine  de  Paris,  T.  41,  p.  57  ). 
Acne  indurata  Batemabi.  ( Piale  LXllI)  psy- 
draciae  nostrae  venereae  piane  similis  est. 

8 J.  van  Stereo  , over  eene  Scabies  scor- 
butica ( Verhandel . van  het  Maatsch.  te  Haar- 
lem. Deci  6 , St.,  J,  Bl.  561 J. 

9.  In  Tedesco,  Schutzpockenkratze. 

10.  Ne  abbiamo  coniate  più  di  cinquanta. 
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Prognosi 


Cura 


Definiz. 


§ XLYII. 

Prognosi,  Cura. 

I.  La  psidracia  degli  artefici  e quella  che  proviene  da  immon- 
dezza si  vincono  facilmente  quando  se  ne  possa  evitare  la  causa  \ 
loccliè  può  anche  dirsi  della  ps.  prodotta  dalle  acque  termali.  La 
ps.  da  pletora  , la  ps.  gastrica , la  ps.  critica  svaniscono  e ritor- 
nano con  facilità  spontaneamente.  La  ps.  venerea , la  scorbutica  e 
la  scrofolosa , soppresse  d’un  tratto  con  rimedj  locali , possono  esser 
causa  di  molti  e gravi  mali.  La  ps.  vaccinale  in  genere  costituisce 
una  malattia  leggiera,  ma  se  il  fanciullo  fosse  scrofoloso,  essa  assume 
facilmente  Y indole  scrofolosa , aggiungendo  male  a male. 

II.  la  ps.  degli  artefici  e quella  da  immondezza  richiedono  1’  uso 
dei  detergenti.  La  ps.  termale  si  guarisce  sospendendo  1’  uso  dei 
bagni  minerali , e tenendo  si  bene  coperti.  La  ps.  da  pletora  suolsi 
vincere  col  regime  antiflogistico , massime  colle  coppette  tagliate 
applicate  al  dorso,  e colf  uso  interno  del  siero  di  latte.  La  ps.  ga- 
strica , secondo  le  circostanze,  si  guarisce  coi  leggieri  purganti, 
cogli  assorbenti,  cogli  antelmintici.  La  ps.  critica  e V abituale  ri- 
chieggono i bagni  tiepidi , le  ulcere  artifiziali , ed  i leggieri  diure- 
tici, la  qual  cura  è pur  indicata  perla  ps.  vaccinale.  Tutte  le  altre 
domandano  una  cura  generale,  adattata  alla  diatesi,  dalla  quale  trag- 
gono origine.  Nella  ps.  scrofolosa  giova  spesso  il  decotto  della  ra- 
dice dello  smilax  china. 

CAPO  XVIII. 

j 

DELL  ERPETE. 


g XLVIII. 

Definizione.  Storia. 

I.  L’erpete1  è un’ impetigine  pruriginosa,  per  lo  più  serpeg- 
giante e spesso  periodica,  che  compare  sotto  forma  ora  di  bolliccine 
rosse,  brunicce , ora  di  pustole  piene  disierò  rossiccio,  giallastro, 

i.  Dal  Grec.  EpTTu,  serpeggio  Sinonima,  Ted.  Flechte  j Ilaarlrand  j Haartvwm ; King,  , 
Formica,  serpigo,  lichen,  impetigo,  petigo.  minn  ; Scimi  ride.  Franc,  Us  dartres  ; Berla 
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limpido  , e che  finisce  o in  desquamazione , o in  croste , o in  ul- 
cere. 

II.  Dalle  opere  di  Ippocrate  1 , di  Galeno2,  di  Plinio3,  di  Storia 
Aezio  * e di  Avicenna  5 si  vede  che  gli  antichi  conoscevano  questa 
malattia.  Ne  studiarono  poi  particolarmente  la  dottrina  Wedel6, 
Roussel  7,  Carrere8,  Pitner9  , R.ambeau10,  Tourney11,  Poopart  12, 
Bertrand  de  la  Gresse  l3,  Geraps  14,  Gempf  15,  Goldbeck16,  Hen- 
sler17,  Tilesius18,  Alibert19,  G.  Lafont-Gouzi  2t},  Weinhold  21  , 

R.  WlLLAN  Ed.  II.  IIÒFFNER  23  , FeNEMA21,  F.  FrIEBRZEISER 
Plume26.  Bateman  re  confuse  gli  odini27. 

n . ' 

§ XLIX. 

Sin’om.  Necroscopici.  Analisi  chimica . 


I.  V_  *nde  poter  esporre  col  dovuto  ordine  i moltiplici  sintomi  Generali 
delP  erpete,  noi  lo  divideremo  in  farinoso , miliare , e rodente. 

IL  Li  erpete  farinoso 28  si  annunzia  con  prurito  e con  senso  di  E.  farinoso 


Ingl.  St.  Antony' s fire  j Wildfire  ; The  shin- 
gles  ; Tetter,  ltal.  Erpete;  serpicella  ; vola- 
tica; oladega;  derbie;  zerbite;  sali;  il  salso. 
Spago,  Herpes Sarpullido.  Portogh.  Erpes ; 
Dartres , Polac,  Liszay . Belg.  Hairworm  ; 
Sprenkvmtr  : Sprìnkvuur.  Dan.  Gust;  Alvgnstj 
Alvid  ; Eitersmau  ; Flaetningj  Ringworm , 
Sved.  R'àform  j Reform.  Island,  Reformr , 

j.  Lib.  IV,  Epidem, 

2,  De  compositione  medic,.  Lib,  V,  De 
tumoribus,  P,  I,  c,  9,  De  arte  cor,  ad  Glauc  , 
Lib.  II , C.  4 , 2. 

5.  Lib.  XXVI , cap,  I, 

4.  Tetrab.  IV,  sect.  2,  c,  co, 

3,  Canoa,  Lib,  IV,  Fen.  3,  Tract,  I,  cap.  6. 

6,  Diss,  de  herpete,  Jen,  nos. 

7,  De  variis  herpetum  speciefaus,  caussis, 
symptomatibus  etc,,  Cadomi  , 1179, 

8,  Mémoire  sur  les  vertus,  l'usage  et  les  ef- 
fets  de  la  douce  amère.  Paris,  uso, 

9.  Diss.  de  herpete,  Budae,  uso, 

10,  Mémoire  sur  la  nature  et  le  trailement 
des  dartres  ( iournal . de  mède c.  militaire  4 , 
cahier  1782  ). 

11.  Diss,  de  herpete.  Nanceji,  H83. 

12.  Traiti  des  dartres.  Paris,  1784,  2,  édit, 
(Versione  tedesca,  Strasburg,,  i"85.  — Zu- 
sàtze  aus  der  sweiten  Pariser  Ausgabe , ivi, 
1783 ), 

J3.  Essai  sur  le  trailement  des  dartres,  Pa- 
ris , 1784. 


i4,  Diss.  herpetis  naturam  atque  caussaS 
lustrans.  Marburgj.  i79o. 

is.  Diss,  de  herpetis  natura  et  caussis  ; 
Marò  , i79i. 

16.  Diss.  de  herpete,  Jen.  1797. 

17.  Progr.  de  herpete , Kiliae  i80i. 

18.  Theorie  der  flechtenartigen  A iisschltige  , 
ein  Versuch  zur  nahern  Bestimmung  der  chron. 
Hautkrankheiten  , Leipzig  , 18O2. 

19.  Description  des  maladies  de  la  peau,  ctc. 

20.  Observations  sur  les  dartres  (Annales  de 
la  soc.  de  mèd.  de  Montpellier,  T.  20,  p.  4i4j, 

%\.Der  Graphit  als  ein  neu  entdecktes  Heil- 
mittel  gegen  die  Flechten , Leipz.  , 1808 

22.  A practical  treatise  on  porrigo  or  scalled 
head,  and  on  impetigo  the  raining  or  running 
tetter.  Edited,  by  A bt  Smith,  Lond,,  ibi3, 

23.  Diss.  exhibens  herpetis  ftirfuracei  ma- 
ligni universalis  casuin  meniorabilem.  Ad- 
dit.  disq.  crii.  hist.  Berol.  , 18  3. 

24.  Diss.  de  herpete.  Groning,  1822. 

23,  Diss.  de  herpete  exeden  le,  Berol.,  1823. 

2 Q.Trakt.  Abhandl.  iiber  Hautkrankheiten  A. 
d.  E.  Weimar , i823,  p.  i9i, 

27.  Opp.  citate.  Ivi  vedrai  l’ erpete  messo 
ora  fra  i licheni , ora  fra  la  lebbra  , ora  fra 
le  impetigini,  ora  fra  la  parigine,  ora  fra 
gli  eczemi,  ora  colla  sicosi  ora  col  lupo. 

28.  A inori.  Herpes  simplex,  herpes  siccus, 
lichen  siccus.  Tcd.Trockne  Hauifechle,  Fianc. 
Dartre  farineuse,  dartre  sèdie , dartre  fur  fu- 
racée . alibkpt,  lnglv  Dry  tetter. 
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ardore  e di  tensione  alla  cute.  Beo  tosto  vedonsi  comparire  delle 
bolle  rosse  o gialle,  isolate,  copiose,  però  senza  infiammazione 
della  cute  intermedia,  che  si  coprono  di  piccolissime  lamelle  bianca- 
stre come  farinose , o simili  ad  un  deposito  terroso.  Questo  erpete, 
che  è ora  costante,  ora  volatico,  suol  mostrasi  per  lo  più  sulla 
faccia,  soprattutto  dietro  gli  orecchi*,  sul  mento,  alle  sopracciglia, 
sulla  parte  capelluia  del  capo  } sul  collo , sui  gomiti , alia  palma 
delle  mani , al  poplite , alla  pianta  dei  piedi , sulle  labbra  della 
vulva.  Ha  una  figura  rotonda  o triangolare,  a margini  elevati,  col 
centro  depresso,  biancheggiante. 

miliare  IH.  L 'erpete  miliare  \ preceduto  spesso  da  cefalalgia,  da  dispnea, 
e da  incomodi  delle  prime  vie,  prorompe  con  forte  prurito,  con 
ardore  e tensione , e talvolta  con  rossore  e gonfiezza  della  parte  , 
sotto  forma  di  una  congerie  di  pustole,  simili  ai  grani  del  miglio, 
o qualche  volta  sotto  quella  di  flittene 8.  Ne  nascono  quindi  dei 
tormenti  grandissimi,  massime  dopo  un  lauto  pasto.  Le  pustole  o 
le  viscichette  , del  color  di  rosa  alla  base  e biancastre  in  cima  (cir- 
condate talvolta  da  vene  varicose  radiate1 2 * 4),  si  rompono  o sponta- 
neamente , o col  grattarsi , e lasciano  sortire  un  liquido  acre  , 
spesso  fetido,  che  si  cambia  in  croste5,  o in  isquame  6 sottili,  ine- 
guali, scabre,  ora  cineree,  ora  giallastre,  ora  oscure,  secche  7 8 9,  od 
umide  8.  Questa  varietà  di  erpete  occupa  le  medesime  località  del- 
F altra , e mostrasi  inoltre  frequentemente  sul  prepuzio  9 , sullo 
scroto40,  al  perineo,  alla  vulva 11 , e talvolta  sui  capezzoli  delle 


1.  Herpes  furfurapeus  circinatus  di  Ali- 
bert.  Lepra  vulgaris  di  Batemann,  (cielineà- 
tions  etc.  Piate  FJ1), 

2.  Sinonimia.  Formica  miliaria.  Franc.  Dar- 
tre miiiaire.  Feu  volage  Dartre  boutonné. 
Lichen  circumscriptus  di  Batemann,  (op.  e.. 
Flanelle  V.  fig.  5,). 

5.  Herpes  phlyctaenodes  , vesiculosus,  dia- 
phanus  di  Tiles,  ( op.  cit. , p.  45).  Herpes 
phlyctaenoides  di  Batemann  , ( delin.  Piate 
XL1X).  Bayer,  ( op.  c..  Pianelle  III , fìg,  i ) > 

4.  Herpes  iris  di  Batemann  (delin  Piate  LI 1. 
Synops. , p,  259  ). 

5.  Herpes  crustaceus  di  Alibert.  Impetigo 
«rabida  di  Batemann,  ( Plate  XXXPI). 

6.  Herpes  squamosus  di  Alibert, 

1,  Herpes  centrifugus  lichenodes  di  Al- 
bert. 

8.  Herpes  squamosus  madidans  di  Ali- 
bert.  Impetigo  figurata  di  Batemann,  {delin, 
Plate  XXX.IV).  — Impetigo  sparsa  di  Ba- 
temann, ( ivi , Piale  XXXV  ). 

9.  Herpes  praeputialis  di  Batemann, (deh’». 
Piate  LI,  fig.  2,5.  Synopsis.,  p.  256.  — Bee’s, 
new  Cyclopaedia  art.  Herpes.  — Boyston,  hi- 
òiory  o/an  eruptive  disease  Of  the  internments 


of  penis  in  medical  and  pliys.  journal  voi.  25. 
— Kechnib  , observations  upon  herpes  of  the 
prepuce  in  the  Edinburgh  med.  and  physic . 
journal  voi.  7,  — Evans  , pathological  and 
practical  remarks  on  ulceration  of  the  genita- 
lia organs , Lond.,  18:9,  p.  27).  L’erpete  pre- 
puziale si  divide  i 0 in  E prepuziale  interno. 
2.°  E prepuziale  esterno:  5.Q  E.  del  glande. 
A questa  specie  appartiene  in  certo  modo 
quel  singolare  esempio  di  impetigine  che 
vidi  a Vilna  in  un  nobile  personaggio  nel 
gennajo  del  181G.  Quest’  uomo,  che  ora  ha 
quarantasei  anni,  ipocondriaco,  aveva  un 
eritema  neo,  d’  un  colore  rosso  scuro  che 
occupava  la  metà  della  coscia  sinistra  , e 
del  pone  dello  stesso  lato.  Quest’  ultima 
parte  già  da  dieci  anni  mandava  una  ma- 
teria caseosa,  con  forte  prurito,  massime  se 
trascurava  di  lavarsi  due  volte  al  giorno. 

10.  Herpes  scrotalis  Batèmani  et  Roystoni. 

11.  L’erpete  delle  pudende,  comune  ad 
entrambi  i sessi,  potrebbe  con  ragione  chia- 
marsi erpete  genitale  (o  meglio  delle  parti 
genitali),  come  avvertesi  in  Froriep’s,  No- 
tiseli aus  dem  Gebiethe  der  Natur-und  Il  e il- 
kunde.  X.  287,  Sfai,  4826,  p.  w). 


DELL’  ERPETE  # 425 

mammelle.  Quando  esce  massimamente  allo  scroto,  obbliga  d’ordi- 
nario 1’  ammalato  a grattarsi  fino  a farsi  sangue.  Dura  per  mesi  ed 
anni,  o per  tutta  la  vita,  rinnovandosi  spessissimo  l’ efflorescenza 
delle  pustole. 

1Y.  \j  erpete  rodente 1 come  l’erpete  miliare  è talvolta  preceduto  da  E. 
un  crudelissimo  prurito  universale  2.  In  questo  le  pustole  rotte  man- 
dano un  icore  che  rode  ed  esulcera  le  parti  vicine  , per  cui  il  male 
va  sempre  più  estendendosi  in  latitudine  e profondità.  Talvolta  si 
formano  anche  delle  croste,  che  cadono  e si  producono  a più  riprese. 
La  sede  più  comune  di  questo  erpete  è la  faccia  3 4 , e noi  vedemmo 
un  volto  lutto  coperto  da  tali  croste  , toltine  gli  occhi,  sì  che  ras- 
sembrava  una  maschera.  Altre  volte  questo  erpete  non  occupa  che 
il  mento  ( mentagra  4 ) , nei  qual  caso  si  estende  molto  facilmente 
fino  al  collo,  e negli  uomini  arreca  gravi  incommodi  a cagion  della 
barba,  della  quale  si  veggono  qualche  volta  molti  peli  in  moltissimi 
luoghi  riuniti  a guisa  di  pennelli  5.  Non  mancano  neppure  esempi 
nei  quali  l’erpete  rodente  aveva  invaso  tutta  la  superfìcie  del  corpo 
sotto  forma  di  ulcere  fetide,  a margini  irregolari,  che  davano  fa- 
cilmente sangue.  Anzi  non  di  rado  il  male  si  estende  ai  luoghi  in- 
ternì , e vi  si  svolge  in  vece  di  sortire  sulla  cute.  Le  parti  che  sogliono 
venir  attaccate  di  questa  maniera  sono,  il  sistema  nervoso6,  la  ca- 
vità delle  orecchie7,  delle  nari8,  i polmoni  9,  la  trachea10,  gli  inte- 
stini11, la  vescica  urinaria12,  l’uretra13,  l’utero11,  non  restando 
immuni  da  questa  malattìa,  che  termina  spesso  in  febbre  lenta  , 
neppure  il  sistema  delle  glandule  linfatiche  e le  ossa15. 


1.  Sinon.  Ignis  sacer  di  Celso,  Herpes  es- 
thiomenus  di  Galeno.  Herpes  exedens  , k. 
depaseens,  lupus  vorax  , h.  phagedaenicus, 
h.  noma.  Franc,  dartre  rongeante.  Lupus 
di  Bateman  , (deliri.  Fiale  XL  FU  ). 

2.  Tale  V osservammo  in  un  nobilissimo 
Polacco. 

5.  Porrigo  favosa  (of  Ike  face J di  Bate- 
man  ( delineat , Piate  XLll). 

4.  Sycosis  menti  di  Bateman,  (delineat., 
Plate  XLV). 

5.  Lichen  pilaris  di  Bateman  , {delineat., 
Piede  V,  fig.  1 ), 

6.  B.  Herrmann,  de  singuìari  epUensiae 
infantilis  caussa  (Misceli,  acad.  nat.  car, 
dec.  lì  , a.  4 , j6&o  , p.  177  ). 

7.  Leggasi  la  notabile  storia  della  malaG 
tia  del  principe  di  S pi ra . G.  P.  Frank,  Epi- 
tome, voi,  IV,  p-  14-4. 

8.  Vidi  un  ozena  , certamente  non  sifili- 
tico, in  uomo  un  tempo  offeso  da  erpete. 

9.  Osservai  esempi  di  tisi  ed  ancor  di 
pneumonia  di  natura  erpetica, 

10.  La  tisi  iaringea  , a parità  di  cose  al- 


tronde, riconosce  per  cagione  V erpete  assai 
più  spesso  della  tisi  polmonare,  e nei  men- 
tre scrivo,  ho  presente  in  Como  molte  tossi 
croniche  dipendenti  da  causa  erpetica  fis- 
satasi su  ia  membrana  mucosa  della  laringe. 

11.  Vidi  recentemente  un  uomo  dimorante 
in  Como,  il  quale  vien  alternativamente 
affi  it  to  da  erpete  o da  diarrea  dipendente 
pro  baiti  1 men  te  da  causa  erpetica  , ia  quale 
irrita  gl’  intestini. 

12.  Guarii  grave  incontinenza  d’  orina  in 
uomo  il  quale,  un  tempo,  era  stato  affetto 
da  erpete  rodente  , e ciò  cogli  stessi  mezzi 
che  avean  fatto  scomparire  questa  prima  af- 
fezione. 

lo,  WeINHOLD,  I.  C..  p.  62.  — ItOYSTON  , I. 
c.  — Gonorrhée  occasionnèe  per  la  mali  ère 
de  la  dartre  { Jnnales  de  la  soc.  de  med , de 
Montpellier.  T,  7.  r . % , p.  >02). 

14.  Osservai  un  erpete  che  alternavasi 
colla  leucorrea  , e uno  scirro  dell’utero,, 
clic  tenne  dietro  alia  scomparsa  dell’eipete. , 

16,  Alibebt,  L c.,  p.  66. 
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Necrosco-  V.  Alle  dissezioni  degli  uomini  morti  pure  con  erpete,  si  sco- 
pia pre  ora  infiammazione  polmonare , ora  uno  stravaso  di  un  liquido 
sieroso  entro  la  cavità  del  petto , ora  gli  intestini  esulcerati  o co- 
perti di  vescichette  , e spessiscilo  1’  infarcimento  del  fegato.  i. 

Analisi  VI.  L’  analisi  chimica  delle  squame  e delle  croste  erpetiche  ci 
chimica  apprese  le  seguenti  cose:  le  squame  compongosi  di  albumina,  di 
mucillagine  animale , di  muriato  di  soda , di  solfato  di  soda , di 
acido  fosforico  libero  e di  fosfato  di  calce  \ e le  croste  offrono  i 
medesimi  principi,  eccetto  facido  fosforico,  in  luogo  del  quale  con- 
tengono del  carbonato  di  calce 2.  L’orina  sembrò  contenere  una 
maggior  copia  di  calce  e minore  di  albumina  s. 


§ L. 
Cause. 


C.  predi-  I,  Quantunque  Y erpete  non  la  perdoni  ad  alcuna  età , pure  as- 
sponenti  sa]jsce  rado  [ fanciulli,  più  frequentemente  i giovani , massime 

verso  l’epoca  della  pubertà,  e gli  adulti,  e spessissimo  poi  i vecchi. 
Alcuni  paesi,  cornea  mo’ d’esempio  la  Lombardia,  sono  così  favo- 
revoli all’erpete,  che  in  essi  la  si  direbbe  quasi  endemica.  In  gene- 
rale coglie  piuttosto  i cittadini  ed  i ricchi,  che  i contadini  ed  i po- 
veri. Freq  uentemente  riconosce  una  disposizione  ereditaria. 

C.eeeitanti  II.  Svolgesi  l’erpete,  principalmente  in  primavera,  in  estate,  in 
autunno  , sotto  l’ influenza  d’ un  vitto  lauto  , dell’  uso  di  cibi  salati  e 
affumicati4,  di  carni  corrotte  5,  di  liquori  fermentati,  di  una  vita  o 
troppo  attiva , o del  tutto  sedentaria  6 , in  conseguenza  dell’  azione 
del  fuoco  7,  del  terrore  8,  della  tristezza  9,  del  desiderio  di  venere  10, 
della  soppressone  delle  emorroidi,  dei  menstrui,  dei  lochj , dei  fiori 
bianchi , della  diarrea  e del  sudore  abituale , della  sospensione  del- 
l’allattamento 11 , della  ritenzione  dell’  orina  12,  di  lesioni  organiche  13, 
e di  altri  stimoli  locali14,  delia  psora15,  della  virulenza  sifilitica. 


4.  AlIBERT,  I.  c.,  p.  90. 

2.  Ivi , l.  c.,  p.  9t. 

5.  Torte  in  Udfeland’s  Journal  cìer  pr. 
Heilkunde.  4816.  J anuar.,  p,  1 17. 

4.  Herrehschwand  , traile  des  principales 
et  des  plus  fréquentes  maladies  , p.  551.  ~ 
Lorry,  I.  c.,  246, 

6.  Alibekt,  1.  c. , § 248. 

6.  Ivi  , § 249.  250. 

1.  Ivi  , § 262. 

8.  Ivi,  § 478. 

9.  Ivi,  § 264. 

IO  Ivi,  § 256. 

41.  Ivi,  § 18. 


42.  Vidi  talvolta  alternarsi  la  difficoltà  di 
orinare  coll’  erpete. 

45.  Alibert,  1.  c.,  § 255. 

14.  L’  osservazioni  di  P.  Pott e di  H. 
Earles,  ( Lond . medico-cliirurg , Transact,  voi. 
XII.,  p.  II.)  sulle  ulcere  cancerose  in  con- 
seguenza di  irritamento  locale  devono  esser 
tenute  presenti  alla  mente  quando  trat- 
tasi di  erpete.  Esse  poi  ci  mostrano  qual 
influenza  abbia  sulla  cute  !a  fuliggine  che 
risulta  dalla  combustione  del  carbone  di 
terra  Iorchè  soggiorni  n.lle  piaghe  delle 
scrote.  Essa  infatti  dà  origine  in  Inghil- 
terra ad  una  malattia  affatto  particolare 
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Eccettuato  quest’  ultimo  caso  , 1’  erpete  presenta  rarissime  volte  alcun 
che  di  contagioso1,  anche  quando  viene  innestato2. 

III.  Sebbene  non  si  conosca  la  causa  prossima  dell’erpete  , Causa 
sappiamo  però  eh’ essa  non  è sempre  una  sola,  e la  stessa  in  prossima 
tutti  i casi.  Imperocché  dall’  enumerazione  delle  cause  risulta  evi- 
dentemente che  la  triplice  forma  di  affezione  cutanea,  da  noi  de- 
scritta sotto  la  denominazione  di  erpete,  può  derivare,  secondo  le 
circostanze , non  solo  dalie  locali  irritazioni,  ma  ben  anco  dalle  dia- 
tesi artritica,  scorbutica,  sifilitica,  scrofolosa  e carcinomatosa } loc- 
chè  verrà  più  accuratamente  dimostrato  in  avanti.  Dall’  esame  per 
altro  dei  sintomi  si  comprende  naturalmente  altro  non  essere  1’  er- 
pete, se  non  una  cronica  infiammazione . 

§ LI. 

Diagnosi 


I.  L’erpete,  a cagione  delle  svariate  forme  che  affetta,  può  con- 
fondersi con  diverse  impetigini,  distinguendo  bene  le  quali,  di- 
minuirebbe molto  piu  che  volgarmente  non  si  creda  il  numero 
delle  malattie  che  diconsi  erpeti.  Lo  stesso  Alibert  estende  le  af- 
fezioni erpetiche  molto  oltre  i giusti  confini.  Del  resto , ci  asterremo 
da  ogni  disputa  intorno  la  forma  di  questa  malattia , purché  ci  si 
conceda  essere  l’erpete  divaria  indole,  ed  avere  per  caratteri  prin- 
cipali il  prurito , la  tendenza  ad  estendersi , e la  periodicità 
di  evoluzione . 

II.  L’  erpete  farinoso  della  faccia  ha  molta  somiglianza  coll’  eri- 
tema gottarosa  — e quello  delle  altre  parti  colla  porri gine.  — Ma 
F eritema  gottarosa , non  prude , nè  duole , nè  serpeggia , e si  in- 
contra rarissime  volte  al  mento,  che  è spessissimo  sede  dell’  erpete 
( mentagra  ).  — La  pon'igìne , qualunque  sia  la  località  ove  la  si 
incontri,  non  deve  la  sua  origine  ad  alcuna  affezione,  almeno  evi- 
dente , della  cute}  — 1’  erpete  farinoso  al  contrario  è sempre  pre- 
ceduto da  bollicine. 

III.  La  forma  dell’  erpete  miliare  lo  fa  somigliare  in  qualche 
maniera  alla  miliare , allo  zoster , all’  esantema  miliare  mi  gift 


Generali 


Malattie 
che  somi- 
gliano al- 
T E.  farin. 


wnne. 


Mal.  che 
somiglian 
all’  erpete 
miliare 


agli  spazzacamini,  intorno  la  quale  scrisse 
anche  K.  F.  Stòhr  , ( Inauguraldisiertation 
ilber  den  schornsteinfegerkrebs  der  Englander. 
IFitrzburg,  1822.)  Ci  fanno  inoltre  cono- 
scere le  conseguenze  che  si  possono  temere 
dall’  azione  stessa  del  rasojo  nel  radersi  la 
barba,  delle  quali  io  stesso  posso  fare  testi- 
monianza , avendo  veduto  a Vilna  un  can- 


cro alla  faccia  dipendente  da  questa  causa 
in  un  antico  capitano  d’  armata,  il  conte 
d’Jgelstuoem. 

43.  Alibert,  1.  C.  § 244. 

1.  J.  C.  Tode,  observatìo  herpetis  ex  con- 
tagio et  naevi  ex  imaginatione  fSoc.  mcd. 
Hafniensis  Collectanea.  Voi.  I.,  p.  95). 

2.  Alibert,  1.  c.,  § 47i. 


Mat.  som. 
all’  erpete 
rodente 
Dell'1  in- 
dole. 


E. artritico 


E.  scorbu- 
tico. 
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al V idroti)  della  ps'dracìa , alla  i tigna,  e,  quando  finisce  colia  desqua- 
mazione, alla  lebbra  squamosa.  La  miliare  però  è un  esantema, 
e 1’  erpete  un’impetigine  $ loccliè  pur  va  detto  dello  zoster , il  quale 
inoltre  si  trova  rigorosamente  circoscritto  ad  un  solo  lato  del  corpo, 
mentre  l’erpete  presenta  sempre  una  più  o men  grande  tendenza 
a dilatarsi.  Anche  V esantema  mercuriale  ha  un  decorso  acuto  ed 
è inoltre  accompagnalo  da  sintomi  catarrali.  Ididroa  è fugace,  ecc.^ 
l'erpete  mi  are  è cronico.  D’altronde  le  circostanze  sotto  le  quali 
sviluppami  tutte  queste  malattie,  qualora  vengano  con  molta  atten- 
zione esaminate  , sono  come  la  face  delia  diagnosi.  La  rogna  si 
comunica,  e V erpete  invece,  se  non  è sifilitico,  non.  è in  alcun 
modo  attaccaticcio.  La  rogna  inoltre  da  principio  presenta  delle  pu- 
stole solitàrie , e l’erpete  all’ incontro  delle  pustole  rammassate •, 
finalmente  la  prima  non  compare  quasi  mai  sulla  faccia,  mentre 
questo  ve  lo  si  vede  spessissimo.  La  ps'drada  nasce  frequente- 
mente da  cause  esterne  comuni  e quasi  sempre  presenta  delle  pu- 
stole più  grandi  di  quelle  dell’erpete,  appena  ravvicinate,  ed  è ac- 
compagnata da  un  prurito  meno  forte  di  quello  che  accompagna 
1’  erpete. 

IV.  \j  erpete  rodente  può  confondersi  con  le  ulcere  cancerose  e 
lebbrose. 

V!  Sebbene  non  neghiamo  resistenza  dell’erpete  derivante  da  irri- 
tazione locale,  noi  però  persistiamo  nell’opinione,  che  quest’affe- 
zione deriva  quasi  sempre  da  un  vizio  generale.  Egli  è dunque  im- 
portantissimo di  stabilire  precisamente  da  qual  diatesi  dipenda. 

Vi.  La  massima  parte  degli  erpeti  deve  la  sua  origine  alla  diatesi 
artritica , ed  il  prindp  o che  volgarmente  dicesi,  erpetico  potrebbe 
colla  stessa  ragione  dirsi  artritico*.  Cosi  insegnano , I’ età  nella  quale 
è più  comune  l’erpete,  • — * la  classe  di  persone  che  vi  vanno  più 
soggette,— il  genere  di  vita  dal  quale  questa  malattia  viene  susci- 
tata, — - V influenza  delle  stagioni,  •—  il  suo  ritorno  spesso  periodico,  — • 
la  volubilità  della  sua  sede, — - V ardor  della  cute, — -il  deposito  che 
vi  si  fa  d’  una  materia  contenente  del  fosfato  di  calce,  — e finalmente 
lo  stesso  metodo  eli  cura  che  richiede.  Qui  però  bisogna  avvertire 
che  T erpete  artritico  , massime  negli  uomini  robusti  e negli  emor- 
roidali, ammette  spesso  la  complicazione  infiammatoria , e che  in  ge- 
nerale è accompagnato  da  fortissimo  e continuo  prurito. 

VII.  L’ erpete  scorbutico  nei  miserabili  , e nelle  persone  che 
trovansi  chiuse  negli  ospedali,  prende  principalmente  le  estremità 
inferiori  e la  faccia , e d’ ordinario  prude  meno  delle  altre  specie. 


i Veggo  ohe  anche  un  illustre  pratico  heiten,  von  Dr.  j G.  Neubcrg.  Fra*hf.  a 
divide  con  ine  quest’  opinione  : Klinische  M.  i8i4. 

JJeinerkungen  iiber  dilige  chronische  Krank- 
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Vili.  L’  erpete  sifilitico 1 per  Io  più  svoltesi  intorno  le  parti  E.  sifilitico 
genitali  ed  al  naso *,  è accompagnato  da  prurito  ed  ardore  notturno, 
e manda  una  sanie  fetente.  La  diagnosi  si  cava  massimamente  dalla 
conoscenza  delle  malattie  sofferte  e dal  prurito  notturno. 

IX.  L’  erpete  scrofoloso , comune  nei  fanciulli  , nei  giovani  e ®*  scr°f<> 
nelle  donne  , occupa  larghi  spazi  sulla  fronte  , sul  collo  , e più  ancora 

sulle  spalle  e sulle  braccia*,  ha  margini  elevati,  non  cagiona  molto 
prurito , ed  è quasi  sempre  secco. 

X.  L 'erpete  carcinomatoso  per  lo  più  rodente,  e comune  prin-E.  carcino- 
cipalmente  nelle  vecchie  , è spesso  accompagnato  da  durezza  di  vi-  matoso 
sceri  addominali  e da  febbre  lenta.  Ha  qualche  analogia  colla 
lebbra. 

XI.  Nè  mancano  le  complicazioni  di  una  o di  più  cT  una  di  que-  implica- 
ste diatesi,2,  nel  qual  caso  non  può  investigarsi  la  natura  dell’ erpete  ZI0nc 
se  non  tenendo  stretto  conto  della  costituzione  dell’’ ammalato,  dei 

vizj  ereditar] , delle  malattie  superate  , delle  cause  presenti , e dei 
sintomi  ed  effetti  dei  medicamenti. 


I LÌIL 

Prognosi. 


I.  iij  ojs  vi  ha  impetigine  che  si  possa  avere  per  critica  e sala-  Salutare 
tare  così  frequentemente,  come  l’erpete,  massime  quello  che  è re- 
cente ed  accompagnato  da  copiosa  secrezione.  Al  comparire  d’ un 
tal  erpete  noi  vedemmo  sparire  delle  pertinaci  ipocondrie,  del 
asm  ribelli  ed  altri  incomodi , colle  quali  nostre  osservazioni  con- 
vengono pur  quelle  di  Alibert  3 e di  altri. 

li.  In  quella  maniera  poi  che  la  comparsa  dell’erpete  torna  spesso  Metastasi 
salutare  , così  lo  scomparire  del  medesimo,  sia  naturalmente,  sia  ar- 
tificialmente , o la  retrocessione  del  medesimo,  può  riuscire  dannoso 
e fatale  A.  Gli  organi  che  hanno  maggiore  affinità  colla  causa  che 
produsse  P erpete,  sono  quelli  che  risentono  maggiormente  gli  effetti 
della  retrocessione  di  questa  malattia  ^ ne  avvien  quindi  che  tal- 
volta ne  diventano  scirrosi  il  fegato  od  il  ventricolo  j od  aneuri- 
smatici od  ulcerati  il  cuore  oppure  P aorta  5. 

1.  Barthez,  consultation  sur  cles  dartres  de  k.  D.  Winckler,  de  herpefe  brachii  le- 

nature  syphilitique  (Armai,  de  la  soc.  deméd.  thali  cura  addendis  R.  Lentilii  , ('Mise. 
de  Montpellier.  T.  16.,  p.  295J.  acad.  nat.  cur.,  dee.  I„  a.  6 e 7,  1675  e i676, 

2.  J.  E.  Granier,  observation  sur  une  ma-  p.  84 dec.  Ili,  a.7e8,  1699  e 1700,  Append., 
ladie  dartrosyphilitique  avec  une  note  de  Bau-  p.  152  ) — Alb.  Hauser  , morborum  gra- 
mes,  (ivi,  T.  il.,  p.  i26.  150J.  J.  C.  Lettsom,  viorum  exempla.  — 49  mors  ab  lierpete  re- 
observations  on  certain  herpetic  affections  at-  pulso  (Nov.  commentar,  soc,  Gottingens., 
tended  with  painful  irritation  ( Mem.  of  the  T.  VII!,P.  i,  p.  7), 

med.  soc,  of  London . Voi.  5 , p.  516).  5.  Trsta,  delle  malattie  del  cuore,  eco. 

5,  1.  c.  , p.  84. 
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Difficoltà  III.  Quanto  più  antico  è i’  erpete  — quanto  più  grande  è la 

di  guarirlo  superfìcie  che  occupa,—  quanto  più  tiene  a malattie  ereditarie,  — 
e quanto  più  vecchio  è f ammalato,  tanto  più  difficilmente  si  vince. 
Spessissimo  la  malattia,  che  fu  vinta,  incrudelisce  di  nuovo  dopo 
un  mese  o dopo  uno  o due  anni.  Anche  dopo  scomparsa  l’impe- 
tigine , rimane  talvolta  nella  cute  un  senso  di  dolore  e di  stupo- 
re l.  Non  v’  ha  cosa  che  assicuri  della  piena  scomparsa  deli’  er- 
pete meglio  del  ritorno  delle  evacuazioni  abituali  già  prima  sop- 
presse. L’  erpete  talvolta  mette  ostacolo  alla  guarigione  delle  ferite2. 
Altre  volte  lo  stesso  svanisce  al  comparire  di  una  risipola , di  un 
tifo  , o di  alcun’  altra  malattia  3. 

Pericolo.  IY.  L’  erpete,  per  verità  , quando  sia  ben  curato,  va  esente  da 
ogni  pericolo  $ spesso  però  nei  vecchi , nei  poveri , nelle  persone 
afflitte  da  gravi  patemi,  è causa  di  marasmo  universale,  e può 
produrre  la  morte , la  quale  è preceduta  de  ostruzioni  di  visceri  e 
da  idrope. 


§ LIIL 
Cura. 


Generali  I.  f jv  prima  questione  che  si  prelenta  cominciando  la  cura  di 
un  erpete  si  è , se  si  debba  scacciare  o no  la  malattia  ? — La  ri- 
sposta trovasi  registrata  fra  le  regole  generali  che  abbiamo  dato 
per  la  cura  delle  impetigini.  Quando  poi  si  possa  guarire  l’erpete, 
si  ha  un’  altra  questione  , cioè  , se  si  debba  far  uso  dei  rìmedj 
interni , degli  esterni  o degli  uni  e degli  altri  nello  stesso  tempori 
Rimedj  IL  S’ intende  naturalmente  che  1’  erpete  richiede  un  metodo  di 
interni  cura  differente  secondo  la  sua  origine.  Non  crediamo  neppur  difficile 
l’aggiungere,  nella  debita  maniera,  alle  regole  generali  contro  le  impetigini 
derivanti  dalle  varie  diatesi,  delie  osservazioni  speciali  intorno  i rime- 
dj indicati.  Fra  i rimedj  che  servono  ad  uso  interno  si  annoverano:  a) 
Lo  zoVo , che  è un  farmaco  adattato  ad  ogni  sorta  di  erpete,  e che 
fu  meritamente  lodato  da  Alikert  , sebbene  con  qualche  esagera- 
zione4. Non  bisogna  poi  apprendersi,  se,  come  d’ordinario  avvie- 
ne , dopo  prese  le  prime  dosi  di  questo  rimedio , l’ impetigine 
aumenta,  perchè  allora  appunto  vi  ha  molta  probabilità  che  la  ma- 
lattia dopo  poco  sia  per  diminuire.  Del  resto,  ricordati  che  gli 
ammalati  che  hanno  un  sistema  nervoso  eccitabile,  ed  i polmoni 


1.  IIeberden  , op.  c.  i p,  99.  j 'emploie  journellement  le  soufre  à l'hòpilal 

2.  Necmann  in  Siebold’s,  Chiron . o,B.  18.  de  Si.  Louis,  et  le  succès  covronne  consta  ni* 

3.  Alibert  , 1.  c.,  p.  93.  meni  son  administration.  » 

4. 1,  c.,  § 283.  « Pour  ce  qui  me  concerne  , 
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deboli,  non  possono  talvolta  sopportare  io  zolfo  \ loccliè  pur  va 
detto  delle  acque  minerali  che  lo  contengono}  b.  ) V antimonio,  mas- 
sime crudo1,  come  anche  la  calce  di  antimonio  solforato  -,  ecc.  c.) 
il  mercurio  , il  quale  per  altro  non  produce  quasi  alcun  buon  ef- 
fetto ( toltone  il  caso  di  erpete  venereo  o scrofoloso  ) , se  non  è 
congiunto  v\V antimonio  3 \ d.)  la  piombaggine  4 , adoperala  anche  5 
da  noi  con  successo:,  e),  gli  acidi  solforico 6,  nìtrico  7 , o muria- 
tico 8 • f)  e vari  vegetabili , fra  i quali  principalmente  gli  stipiti  di 
dulcamara  9 , la  radice  di  ginepro  i0,  eli  inula  eleno  la  corteccia 
delV  olmo  campestre  i2,  la  viola  tricolore  i3,  la  centaurea  jacea  il 
trifoglio  acquatico  15„  la  fumaria  officinale 16?  la  scabbiosa  de1  cam- 
pi 17  ^ il  conio  maculato^,  il  rhus  toxicodendron  19 , la  pulsatilla 
nigricante  20,  le  cjuali  cose  tutte  qualche  volta  giovano , spesso  non 
hanno  effetto,  quasi  mai  riescono  nocivi  e 5 purché  non  vengano  of- 


1.  II.  Antimonii  crudi  , unciam  semis , 

Conservae rosarum,  fumaria?, cochlea- 
riae  àà , unciam  imam, 

Guru  mi  Guajaci , drachmas  duas. 

M.f.  c.  Syrupo  limonum  electuarium. 

1).  S.  mane  et  vespere,  drachmam  imam. 

( La  Gresie  , 1.  c.), 

2.  Hufeland’s  Journal  der  Heilkunde  4,  B., 
p.  42 , 9 , B.  , p.  5 , il  , B. , p.  181. 

5.  Cioè  l’etiope  antimoniale. 

4.  Piombo  degli  scrittori.  Ted.  Reissbley. 
Franc.  Carbure  de  fer  , crayon  noir.  1 n gl. 
Black  lead. 

K.  Plumbaginis  anglieae,  unciam  unam. 

Meli  is,  uncias  quatuor. 

M.  exacte,  ut  f.  electuarium. 

D.  S.  Mane  et  vespere  cochl.  coff.  ( Wein- 
hold  , 1.  c. , p.  95  ). 

5.  Mayer,  Heiluny  eines  seeks j'àhrigen  her- 
pes exedens  innerhalb  seeks  Ifochen  ( IIlfe- 
land’s,  Journal  der  pr.  Heilkunde  B.  60,  St. 
2,  p.  65). 

6.  Home,  Minis  che  Versuclie,  p.  448. 

7.  Cori  questo  rimedio  guarì  come  per 
miracolo  un  erpete  rodente  in  un  vecchio. 

8.  Ève ns  i n Schmuckers,  vermischten  Schrif- 
ten  1,  B.,  p,  195. 

9.  Carrere,  1.  c — Otto  , de  usu  medico 
dulcamarae.  — De  la  Gresie,  l.  c.  — Si 
amministra  l’estratto  di  tutta  la  pianta, 
preparata  secondo  il  processo  di  Stork,  da 
sei  sino  a dodici  grani  , e se  ne  porta  la 
dose  fino  ad  una  dramma  , aumentandola 
gradatamente  ogni  giorno.  P uò  darsi  la  de- 
cozione degli  steli  filtrati, da  due  fino  a sci 
dramme,  Molto  raccomanda  àlthoff  que- 
sto rimedio  ( Prakt  is  che  Bemerkungen  iiber 
einige  Arzneymittel  1,  B„  1781  ). 

10.  Bruch,  diss.  de  radice  juniperi  decocla 
Argent.  — Wilhelm!,  diss.  de  j uni  pero.  Ar- 


gent. — Heknicke,  nov.  act.  med.  nat.  cur. 
T . 11,  obs.  52. 

11.  Sur  la  racine  Inula  Helen ium  , un  re- 
mède très  efficace  dans  les  dartres,  la  gale  et 
autres  maladies  de  la  peau  ( Bulletin  de  let 
soc.  philomalique.  A.  7 , p,  184). 

12,  BaN-iu,  sar  Vitrage  de  forme  pyramidal. 
Journ.  de  Paris,  1785,  N.  255.  — Sanimi,  au- 
serl.  Abhandl.  fiir  prakt.  Aerzle.  9,  7»  , p,  i95. 

— Ballinger,  neues  Magazin  8,  B.,  p.  161. 

— Arzneykundige  Abhandl.  des  Collegiums  der 
Aerzte  in  London.  2,  Lì.,  p.  1 52. 

i5.  Sanimi,  auserl.  Abhandl.  fiir  prakt.  Aerzle . 
8,  B.,  p.  550.  — Nothnagel,  llandbuch  fiir 
prakt.  Aerzte , 1 , B.  , p.  244. 

14.  Allioni  , Flora  Pedemontana,  Voi.  I 9 
p.  158.  — Penchienatti  e BnuGNONEin  Ber- 
trandi,  op.  anatomiche  e cerusiche.  Voi.  4, 
p.  i82,  not.  a. 

15.  Gazette  salutaire,  a.  i717,p.  if5,  Ved* 
Tore,  chirurg  Biblioth,  7,  B.,  p.  275.  — Se 
ne  dà  il  sugo  espresso. 

16.  Strandbrg,  om.  fel  vid,  chron.  sjuic  do 
mass  botande , p.  i7,  11  sugo  a once  due. 

17.  Baiiuin,  hislor.  T.  Ili  , p.  2. 

18.  Landdette  , journal  de  médecine.  T.  26, 
p.  555.  — Valentin,  lettre  sur  Vefficacité  de 
l'extrait  de  cigub  dans  les  affections  dartreu- 
ses  ( Annales  de  la  soc , de  médecine  de  Mont- 
pellier. T.  12,  p.  274,  T.  17,  p.  275  ). 

19.  J.  B v.  Mons,  mémoire  sur  le  rhus  ra 
dicans  (Act-  de  la  soc.  de  mèd.  chiv.  et 
pharm.  de  Bruxelles  ; Aegrotan  ti  bus  , T.  1 3 
P.  2,  p.  156).  — G.  G.  Lafont-Gouzi  , del- 
F attività  di  alcuni  rimedj  contro  diverse 
malattie  (Giornale  della  soc.  med.chir.  di 
Parma,  Voi,  5,  p.  87,  90 ). 

20.  Poupart,  1.  c.,  p.  204  , 2H  , I’  estratto 
si  prescrive  da  un  grano  a sei. 


Rimedi 

esterni 
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fese  le  prime  vie.  Imperocché  non  vi  ha  impetigine  nella  quale 
bisogni  aver  cura  del  lavoro  della  digestione  quanto  nell’  erpete.. 
Laonde,  prescritto  un  genere  di  cibo  adattato  secondo  le  circo- 
stanze alla  diatesi  artritica,  scorbutica,  o sifilitica1,  ora  si  libera  ili 
ventre  dalle  ostruzioni  e dalle  saburre  mercè  dei  risolventi  o deii 
purganti,  al  quale  scopo  servono  molto  bene  le  acque  mineralii 
saponacee  e le  saline } ora  lo  si  rinforza  per  mezzo  degli  amari 
e degli  aromatici.  Bisogna  inoltre  aver  cura  che  ì’  orina  si  secernii 
nella  dovuta  quantità  ( non  crediamo  però  necessario  di  eccitarla.! 
colla  tintura  di  cantaridi-)^  per  non  parlare  del  ristabilimento  delle 
evacuazioni  soppresse. 

III.  Ammessa  la  necessità  di  far  uso  dei  rimedi  esterni , la  quale1 
deve  emergere  dalle  leggi  generali , si  premette  d’  ordinario  un  fon— 
ticolo , od  un  altro  ulcere  artificiale,  quando  sia  possibile,  in  vici- 
nanza del  luogo  affetto.  Se  lo  stato  della  cute  e dell’  erpete  indichii 
un’  esorbitante  replezione  dei  vasi  sanguigni  , noi  cominciamo, 
col  miglior  successo,  la  cura  colle  sanguisughe  o colle  coppette  sca — 
rificate  poste  intorno  all’erpete  , meno  il  caso  in  cui  questo  occupii 
la  faccia.  Poi  se  l’impetigine  non  è già  troppo  antica,  esperimen— 
tiamo  le  unzioni  fatte  coi  butirro  recente  non  salato,  la  crema  dii 
latte  , la  saliva  , il  decotto  di  malva  , le  mucilagini 3 applicate  aliai 
parte  affetta , ed  il  bagno  tiepido  \ giacché  con  questi  semplicissimi! 
rimedi  abbiamo  più  d’  una  volta  guariti  degli  erpeti  ribelli  ai  piùi 
potenti  farmaci.  Altri  lodano  1’  efficacia  deli’  olio  e delle  abluzionii 
fredde 1 o del  decotto  di  sabina  5.  Quando  non  giovino  i rimedj 
fin  qui  indicati  (purché  l’erpete  non  sia  sifilitico),  facciamo  ricorso  i 
ai  bagni  solforosi , sia  naturali  , sia  artifizìali  6.  Alibert  racco- 
manda le  embrocazioni  della  parte  affetta  fatte  con  acqua  solforosa 
Cosi  pure  1’  unguento  composto  di  solfo  e grasso  di  porco  8 , e 
spesso  ( massime  negli  emorroidarj  ) i bagni  di  mare  si  mostrano» 
più  efficaci  d’  ogni  altro  rimedio  9.  I bagni  di  Wisbadek  10  e dii 


}.  Hungerkur  gegen  einehartnùckige  riedite 
(Itusx,  Magazin  fiir  die  gesammle  Ileilk.  B. 
25,  He  ft  i , p.  ii6  2-  Bisogna  notare  che  la 
guarigione  dell’ ammalato  non  si  deve  in 
alcun  modo  alla  cura  per  inedia,  ma  bensì 
al  mercurio. 

2.  Koi'P  riferisce  die  Biett  a Parigi  nel- 
T erpete  inveterato  prescrive  per  un  mese 
di  seguito  agli  ammalati  adulti  venticinque 
gocce  di  tintura  di  cantaridi  (Hot,  kri- 
lisch.  Repert.  fiir  die  gesammte  Heilk.  B.  15, 
Ile  ft  5 , p.  585  ). 

5.  Di  parti  eguali  di  semi  di  cotogno  , di 
pulicaria  e di  fieno  greco  , aggiungendovi 
una  conveniente  quantità  di  canfora  e di 
sugo  di  leu  fisco  (HocuaEuvieR’s , allgemein. 
bconomisch,  tecliénologisches  Haus-und  Kunst- 
huch.  Leipz.  , 1797  , art.  Wider  Fleckten  itnd 


Zittermale.  — Rust  , Magazin  fiir  die  ge- 
gesammte  Ileilkunde  B.  20,  Heft  i,  p.  168). 

4.  Bang,  collect.  Havniens,  Voi.  I. 

5.  Kausch  , Vernar  ab  ilien  der  ileilkunde , 
Staatsarzney  wissensdiafi.  B.  , p.  55 , Ziilli- 
diau , 1815. 

6.  A.  11.  A.  Berti, and  , observations  sur 
V usage  avantageux  cìu  sulfure  de  potasse , cm-* 
ployé  extérieuremcnt  dans  les  affections  dar- 
treuses  (Sedillot  , ree.  period,  de  la  soc.  de 
méd.  de  Paris.  T.  48  , p.  569). 

7.  Op.  c. , § 294. 

8.  Op.  C,  , § 500. 

9.  J.  Lanzo.ni,  de  herpete  sola  aqua  ma- 
rina curato  (Misceli,  acad.  nat.  cur.,dec.  ìli, 
a.  7 e 8,  1699  e 1700  , p n6).  Nella  miai 
pratica  feci  pure  simili  osservazioni. 

10.  Ritter  in  Hufeland’s  Journal  der  pr. 
Ileilkunde , 7 , B.  5 , St  , p.  74. 
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Neuindorf  1 od  altri  2 usati  tiepidi  eoa  entro  foglie  d’  eupatorio  e 
di  stipiti  di  dulcamara  alla  dose  di  due  manipoli  di  ciascheduno3, 
parvero  giovare  in  qualche  caso.  E quando  la  malattia  è ribelle  , 
non  bisogna  neppur  trascurare,  cuando  la  parte  lo  comporti,  di 
applicarvi  le  budella  di  un  animale  di  fresco  ucciso.  In  generale 
però  quando  1’  erpete  è pertinace,  difficilmente  si  può  trovare  un 
rimedio  più  efficace  dell1  aceto  forte  , rimedio  che  era  pur  cono- 
sciuto dagli  antichi  4.  Noi  non  abbiamo  esperimentato  il  sugo  di  li- 
mone 5,  f acido  idrocianico  6,  l’ acido  nitrico  colia  sugna  7,  P acido 
muriatico  coW  olio8^  il  solfato  di  allumine  9,  il  solfato  di  zinco  , 
P ossido  d'  zinco  dl,  il  muriate  ossigenato  di  calce ed  il  dento- 
ioduro  i3.  Si  disse  che  il  tartrato  di  antimonio  e di  potassa  colla 
sugna  di  porco**  sia  stato  utilmente  applicato  all1  e;’/?e/e  i5.  Nell1  er- 
pete sifilitico , od  almeno  in  quello  congiunto  a sifilide  giova  il 
mercurio  sia  muriatico  ossigenato  16 , sia  acetato  i7,  sia  ossidato 1S. 
Anche  la  grafite  ottenne  non  a torto  delle  lodi119.  Così  pur  dicasi 


1.  Waiz  , ivi  , 24 , B.  4 , St.  , p.  52. 

2.  Io  ho  molta  confidenza  perla  cura  de- 
gli erpeti  nelle  acque  minerali  di  St.  Pel- 
legrino nella  provincia  di  Bergamo. 

5.  De  la  Gresie  , 1.  c. 

4.  Alex.  Trallianus,  de  arte  medica,  Lib. 
I,  c.  9.  — Q.  Serenus  , medicina,  cap.  de 
prurigine,  papulis  et  scabie. 

5.  Sonnerat,  Reisen  nacli  Ostindien  i , B., 
p.  lol*  — Rodschied,  inedie,  chirurg.  Berner- 
kungen. 

6.  Alla  dose  di  una  dramma  e mezzo  con 
sei  once  tanto  di  alcool  che  di  acqua  di 
rose.  Da  adoperarsi  per  bagnare  la  parte  af- 
fetta ( Ueber  die  ausserliche  Jnwendung  der 
Blausdure,  in  Rdst  , Magasin  fiir  die  ge- 
sammte  Heilkunde,  B.  2i , Heft  5 , p.  569). 

7.  Leschen  in  Coders,  Journal  fiir  die  Chi- 
rurgie 2,  B.  1 , St  , p.  179. 

8.  Neomakn,  1.  c.  — Si  adopera  una  dram- 
ma di  acido  ed  un’  oncia  di  olio  di  man- 
dorle. 

9.  Frauendorfer  loda  F unguento  pre- 
parato da  Grunling  : 

R.  Gommi  tragachanti  , in  aqua  plan- 
taginis  soluti,  unciam  imam, 
aluminis,  mercurii  sublimati  corro- 
sivi àà,  drachmam  unam, 
l a dose  di  quest’ultimo  rimedio  è troppo 
forte  se  non  si  mette  in  un  veicolo  di  più 
li  bbre. 

10.  Bell,  on  ulcers. 

11.  Wezler  , ( Nutzen  der  Zinksalbe  gegen 
Flechten  und  andere  chronìsche  Hautausschlà- 
ge  , in  Harless,  neue  Jahrbilcher  der  Med. 
und  Chirurgie  B.  1,  St.  1,  p.  155,  B.  4,  St.  l, 
p.  127)  unguentimi  zinci  sequenti  pacto  pa- 


ratura commendai 

R.  Unguent,  pomat  ; unciam  unam , 
Oxydi  zinci,  a scrupulis  duobus  ad 
drachmam  unam , 

01.  ci  tri  aether,  gutt.  tres—sex. 

M.  f.  ung. 

12.  Recetle  dCune  pommade  antìdartreuse , 
par  M.  Chevalier,  (Journal  chimiqae  medi- 
cai. Mars,  1826,  p.  12 6.  — Bulletin  des  scien- 
ces méd.  de  M.  Fermon  , N.  5 , Mai,  1826, 
p.  108.)  qiCon  a employee  aree  succès  dans  le 
traitement  de  plusieurs  espèces  de  dartres,  et 
particulièrement  contre  les  dartres  crustacées, 
furfuracées  et  squammeuses.  On  premi:  Jxon- 
ge  deux  onces-,  Huile  d’amandes  douces  six 
gros  ; chlorure  de  cliaux  trois  gros  j lurbith 
mineral  deux  gros.  On  reduit  en  poudre  très- 
fme  le  lurbith  minerai,  et  le  chlorure  de  cliaux: 
lorsque  , leur  pulverisation  est  terminée , on 
ìncorpore  les  poudres  avec  Vaxonge  et  V huile. 
On  la  conserve  dans  un  facon  bien  ferrrtè. 

15.  Biett  v.  Froriep-’s,  Notizen  aus  dem  Ge- 
biethe  der  Nat  und  Heilkunde  B.  i9,  N,  7. 

14.  R.  Tartari  emetici,  drachmam  unam , 
Axungiae  porcinae,  unciam  unam. 

M. 

i5  Malfatti,  medico  in  Vienna. 

16.  Bell,  1.  c.  — Oswald  in  Hufelardjs 
Journal  der  prakt.  Heilkunde  25,  B.  5,  St. , 
p.  40, 

17.  Styx  in  Hcfeland’s  Journal  8,  B.  i , 
St,,  p.  174. 

18-  Tuilenius,  medie. chirurg.  Beobachtungen. 

i9.  R.  Graphics  optimi  , drachmas  sex, 
Axungiae  porcinae,  drachmas  decem. 
M.  Se  ne  unge  due  volte  al  giorno  la  parto 
affetta. 
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del  cerotto  di  tabacco  *,  del  decotto  di  mallo  di  noci  verdi della 
polpa  dell*1  achillea  millefoglie^  dell’  acqua  di  calce  4 , del  sotto- 
borato  di  soda  h , del  magnesio  6 , del  sottocarbonato  di  rame 7 , 
dell5  ammoniaca  8 , dell5  oZzo  animale  del  Dìppel  9 , e dei  vesci- 
canti applicali  alla  località  erpetica,  s’intende,  quando  non  sia 
sulla  faccia  10.  Il  piombo  pure  diede  talvolta  del  buon  risultato  dl, 
ma  noi  con  Lorry  12  abbiamo  paura  di  questo  rimedio  , come  vo- 
lentieri lasciamo  da  banda  1’  arsenico  i3,  quando  non  trattisi  di  er- 
pete rodente  che  presenti  già  manifestamente  l’ indole  carcinoma- 
tosa  14.  Con  maggior  sicurezza  si  impiegano  la  polvere  di  carbone , 
il  conio  macchiato  , il  giusquiamo  nero , e principalmente  il  solano 
nero  iò. 

IY.  E’ non  è d’uopo  d’avvertire  non  essere  infrequente  in  pra- 
tica il  bisogno  di  unire  nella  cura  dell’  erpete  i rimedi  interni  agli 
esterni.  Bisogna  però  che  questo  connubio  succeda  in  modo  , che 
gii  uni  coadiuvino  l’azione  dagli  altri  reciprocamente.  Del  resto 
l’erpete  ribelle  spesso  par  quasi  che  gridi  noli  me  tangere , la  qual 
cosa  bisogna  ben  fissarsela  in  mente.  Nei  bambini  questa  malattia 
si  vince  colla  vaccinazione  16. 

Y.  Quando  1’  erpete  canceroso  costituisce  una  malattia  piuttosto 
locale^  quando  fosse  superficiale  e ribelle,  e se,  a cagione  del- 
T erosioni  le  parti  nobili  che  lo  circondano  corressero  pericolo,  bi- 
sognerà alla  fin  fine  ricorrere  al  coltello  17, 


1.  Succi  nicotianae,  cerae  flavae  àà,  un- 

ci  as  ires, 

Resinae  pini,  unciam  imam  et  semis , 
Terebin  thinae,  unciam  imam. 

Olei  myrrhae  q.  s.  ut  fiat  ceratum  (Vogel, 

E c.). 

2.  Sommi,  miseries . Jbhandl.  fiir  praht. 
Aerzte  12  , I).  . p.  237. 

R.  Corticum  viridium  nucis  juglandis 
siccalarum,  unciam  unam. 

Infunde  c.  s.  q.  aquae  libra  una. 

Post  tres  boras  infusio  ebulliat  per  horae 
quadrantem  , refrigerata  coletur, 

5.  R.  Ilcrbae  mil lefol i i recentis,  manipu - 

lum  unum , 

Contundaiur: 

Adde  cremoris  lactis  recentis  libram. 
Coquantur  invicem  per  octavam  horae  par- 
tem. Coletur.  Lavata  l’ulcera  erpetica  con 
un  decotto  dello  stesso  millefogli  , la  si 
unge  con  questo.  Soche  giovò  moltissimo. 

4.  IIufeland’  s , J ournal  der  praht.  Ileilk. 
B.  16.  St.  3.  , p.  209. 

6.  Lofflf.h,  Beytrage  B.  1. 

(>.  D.  Morelot,  nouvelles  vues  sur  Vemploì 
de  r oxide  de  manganése  ( Jnnales  de  la  soc. 
de  mèd.  de  Montpellier.  T.  5.  P.  1.,  p.  267.j 

7.  Dessadlt,  Journal  der  Chirurgie  3.  B. 

8.  Martinet,  experiences  nouvelles  sur  Ics 
ptvpriétés  de  l’alcali  volai,  fìuor.  Paris , 1780. 


9.  ÀLIBERT,  1.  C.  § 301. 

10.  Bloch,  medie.  Bemerkungen,  p.  97.  — E. 
Thompson  , in  Lond.  med.  repository.  July  , 
1826. 

11.  Theden,  Unterricht  fiir  Wunddrzle.  Tode, 
medichi,  chirurg.  Bibliothek,  1.  B.  5.  St.  — 
6.  B-,  p.  235. 

12.  1.  C.,  p.  Sii. 

13.  Ad  air,  in  Comment,  von  Edinburgh  9 
B.,  p.  S3. 

14.  Uellmund’s,  Methode  das  cosmische  Mit- 
tel  anzuivendcn,  vOn  Dr.  Betschler  ( Rust 
Magazin  der  gesammten  Beìlkunde  B.  19 
Jfeft  L,  p.  55  J 

lo.  Atdbert,  1.  C.  § 502. 

16.  Clavier,  observation  sur  un  enfant  àgé 
de  deux  ans,  convert  de  dartres  depilis  la  té ie 
jusqu ’ aux  pieds  , chez  lequel  après  la  vacci- 
nation les  dartres  orli  disparues  ( Annuaire 
de  la  soc.  de  mèd.  du  département  de  /’  Cure, 
A.  1836,,  p.  i26.)  — Rose,  observation  que  les 
dartres  apres  la  vaccination  ont  disparues 
("ivi,  a.  1806  , p.  127 .) 

17.  «Gii  erpeti  di  carattere  canceroso  , e 
risedenti,  non  nella  profondità  dei  tessuti, 
ma  nel  tessuto  cellulare  sottocutaneo  e nelle 
parti  spugnose,  non  vengono  vantaggiosa- 
mente staccati  coi  caustici,  ma  si  tolgono 
con  buon  esito  mediante  ristrumento  ta- 
gliente, Infatti,  si  videro  questi  erpeti  così 
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CAPO  XIX 

DELLA  TIGNA 


2 LIV 


Definizione.  Storia. 


I.  I follicoli  mucosi  o le  pustole  del  cuojo  capelluto  o della 
faccia  che  mandano  un  umore  viscoso  , facile  a coagularsi  e che  si 
converte  in  croste,  costituiscono  la  tigna  del  capo o delia  faccia**. 

IL  La  dottrina  della  tigna  del  capo,  che  era  conosciuta  anche 
dagli  antichi3,  fu  coltivata  principalmente  da  G.  A.  Murray4,  da 
Chiarugi  5 , da  Stegger  6 , da  Gallot  7,  da  F.  G.  Potel  8 , da 
Alibert9,  da  Home10,  da  Vogt11,  da  G.  R.  Millaìret  12,  da  A. 
Crespellani  13,  da  S.  Plumbe  14  ecc. 15.  Sulla  tigna  della  faccia  scris- 
sero ottimamente  Strace16,  Rostagni  17  , Molitor  18  , Cordes  19 


Samstag20,  Wichmann  21  e G.  E. 

tolti  non  più  ritornare;  delle  parti  , rico- 
perte di  erpeti  rodenti,  ritornare  in  istato 
sano  dopo  fatta  l’operazione,  ed  altre  (sic- 
come osserva  Severino)  in  loro  balìa  la- 
sciate , restar  sempre  nel  medesimo  stato. 
Di  maniera  che,  contro  il  parere  d’  Ippo- 
crate,  P ablazione  col  ferro,  considerata 
come  ultimo  mezzo  nel  trattamento  degli 
ulceri,  è di  molto  preferibile  all’uso  del 
fuoco.  » ( Thesaurus  pathologico-therapeu- 
ticus,  quem  collegi  t et  ed  idi  t J.  Ch.  Sch- 
legel, Lips.,  rido)  — Dr.  Eberl.  Faralteter 
cuts  gear  te  ter  Herpes  durali  Exslirpation  mit 
dem  Messer  geheilt  , Rose  , Magazin  fiir  die 
gesammle  Heilkunde,  B.  25,  He  ft  \ , p.  i42). 

4.  Sahafati  degli  Arabi.  — Ted.  Grind  j 
Kopfgrind  j Erb grind  j base  Kopf  - Schorf  j 
der  Fierziger.  Frane.  Tei g ne  j tigne;  rache. 
1 tal.  Tigna  j legna.  Spag.  rtna.Portog.  Tin- 
ha - Ingl.  Scald  - head;  scali  j scurf.  Bete. 
Schurft;  Erflsehurft;  Hoofdzeer;  Kivaadzeer. 
Polac.  Fardi.  Dan.  Skurv  : Hovedsuar.  Sved. 
Shorf  ; Onskor / ; Fullsar  ; Onda  sdr  ; Fulls- 
korf.  Island.  Geitur.  Lat.  Tinea. 

2.  Crosta  lactea,  lactumen  infantum. 
Ted.  Milchborke  , Sdgespriinge  , Milchschorf3 
Milchgrind.  Frane.  Croate  laileuse.  Rache  ci 
feu  volage.  Ingl.  Milk-scab.  Polac.  Ognik. 

5-  P , l , Voi.  1 , pag.  29S.  N.  II. 

4.  Progr.  de  medendi  tineae  capitis  ra- 
tione.  Goett.,  im  Opp.,  T.  IL  N.  6. 


D.  Droste  22. 

3.  Saggio  teoretico  pratico  sulle  malattie 
cutanee  sordide.  Firenze,  1807.  2,  ediz. 

6.  Diss.  de  linea,  Budae  1782. 

7.  Recherches  sur  la  teigne,  suivies  de  quel- 
ques  moyens  curatifs  nouvellement  employes 
pour  laguèrison  de  cette  mala  die.  Paris  an  XL 

8.  Consiclérations  medico  chirurgicales  sur 
la  teigne.  Paris  an  Xll. 

9.  Description  des  maladies  de  la  peau,  etc . 
Paris.  18O6. 

10.  Diss.  de  tinea  capitis.  Edinb.  1 805. 

Fi.  Diss.  de  tinea  capitis.  Vitemb.  1805. 
12,  Exposé  de  différens  moyens  employes 

dans  le  traitement  de  la  teigne.  Paris  48i4. 

io  Delle  tigne,  osservazioni  pratiche.  Mo- 
dena 4823. 

14.  Prakt.  Abhandl ■ iiber  die  Hautkrankhei- 
ten ■ A.  d.  E.  Weimar  1823. 

io.  C.  H.  Petersen,  diss.  de  tinea  capitis. 
Dor  pat  1823. 

16.  Fon  dem  Milchschorf  cier  Kinder  und 
einem  specifischen  Mittel  darwider.  A.  d.  L. 
Weimar  4788. 

47.  Arrichì  di  dotte  annotazioni  la  versio- 
ne italiana  dell’  opuscolo  di  Strack. 

48.  Diss.  de  crosta  lactea,  Budae  1785. 

49.  Diss.  de  crosta  lactea.  Goett.  1796. 

20.  Diss.  de  crusta  lactea.  Erlang.  1804. 
24.  Ideen  zur  Diagnostic.  4.  li  , p.  45. 

22.  Diss.  de  crusta  lactea.  Goetting.  48i7. 
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G enerali 

T.  del 
capo  beni- 
gna 


§ LV. 

Sìntomi.  Necroscopici,  Analisi  chimica. 

I.  La  tigna,  secondo  la  varia  sua  sede  e forza,  presenta  diversi 
sintomi. 

IL  La  tigna  del  capo  benigna  è preceduta  da  prurito  tra  i ca- 
pelli, da  tensione  ed  ardore  della  cute,  e qualche  volta  da  porri- 
gine  e da  gonfiezza  delle  glandule  che  trovansi  fra  il  colio  ed  il 
capo , le  quali  non  soffrono  d’  esser  tocche  : alcuni  soffrono  dolor 
di  capo.  Aumentandosi  il  prurito , cresce  anche  la  necessità  eli  grat- 
tarsi , e sotto  l’ influenza  di  questo  eccitamento , veggonsi  compa- 
rire o un  largo  tumore  o le  pustole.  Il  primo  lascia  vedere  l’  ori- 
fizio del  condotto  follicoloso,  dal  quale  fluisce  un  umore  glutinoso 
della  consistenza  del  mèle } le  altre  contengono  un  liquido  bianco, 
giallognolo,  che  si  disperde  quando  esse  si  rompono.  Quest’icore 
fetente  sparso  fra  i capelli,  in  contatto  dell’aria  si  converte  in  croste 
di  varia  forma  e consistenza  j poiché  tali  croste  sono  ora  orbicolari, 
sottili,  concave  nel  mezzo,  ed  elevate  ai  margini  ^ — ora  irrego- 
lari, granulose,  grigie , fosche2,  ora  forforacee  , bianche,  ora  sec- 
che, decidue,  ora  umide  ed  aderenti3,  ed  ora  gialle,  viscose,  ag- 
glomeranti i capelli  4 : Alibert  inoltre  fa  cenno  d’  una  tigna  che 
aveva  la  forma  di  squame  lucenti , di  color  d’  argento,  che  riuniva 
i crini  in  fascetti 5 , e che  non  fu  veduta  nè  da  noi  nè  da  altri  6. 
Allo  staccarsi  della  superficie  esterna  delle  croste  (le  quali,  quando 
la  malattìa  è antica,  talvolta  si  estendono  al  di  là  dei  confini  del 
cuojo  capelluto7)  se  ne  formano  altre  dalla  materia  che  trovasi  sotto 
le  prime  *,  e intanto  la  cute  sottoposta  ne  viene  sempre  maggior- 
mente maltrattata  , corroso  ne  rimane  il  tessuto  cellulare , restan- 
dovi un’alopecia  più  o meno  perfetta3,  osservanclovisi  talvolta  an- 


Aclioresy  favi  degli  Alidori.  Tinea  favosa 
(Teigre  faveuse)  Alibert,  Op.  c.,T.  I.  — Ra- 
ter, b c.  Pianelle  V,  fig.  8 Pityriasis  capitis, 
di  Batemak,  (delincat.  Plate  XV.  fig,  1.) 

2.  Tigna  granulata  ( Teigne  granutée  ) di 
Alibert,  op.  c-,  Tab.  II.  Porrigo  scutulata 
di  BatemAnn,  (l.  c.  Plate  XXX IX) 

5.  Tigna  forforacea  (Teigne  furfuracée)  di 
Alibert.,  Op.  c.,  Tab.  111.  Porrigo  furfurans 
di  Bateman,  (1.  c.  Plate  XXXV 111). 

4,  Tigna  muciflua  ( Teigne  muqueuse)  di 
Alibert,  Op.  c.,  Tav.  V,  Raykr,  l.c.,  Planch, 
V,  fig.  7,  Porrigo  favosa  di  Bateman,  (I.  c., 
Plate  XV,  fig.  l ). 

5.  «Non  mi  è mai  accaduto  di  osservare 
la  tigna  amian  tacca,  riportata  da  Alibert.» 
(Crespellani  , l.c.,  p,  nr). 


6.  Tigna  asbesti na  ( teigne  amiantacée  ) 
Op.  cit.,  Tab.  IV. 

7.  Così  la  osservai  io  su  le  orecchie  , su 
la  fronte  e su  le  sopracciglia.  Così  Crespel- 
lani (1.  c.,  p.  19)  vide  la  tigna  estendersi 
«alle  spalle,  all’antibraccio.  » Ma  questo 
stesso  osservatore  è in  contraddizione  con  sè 
stesso,  allorquando  aggiunge:  «Io  però  non 
1’  ho  mai  veduto  passare  oltre  la  parte  della 
fronte  e della  nuca  intorno  i capelli,»  È 
certo  ad  altra  specie  di  affezion  cutanea 
che  si  riferisce  quella  specie  di  tigna  cro- 
stacea , la  quale  occupava  1’  intero  corpo, 
e di  cui  J.  G.  Thamm,  riferì  la  storia.  (Sanimi, 
der  med.  Societàt  in  Budissin , p.  0), 

8.  Porrigo  decalvans  di  Bateman,  ( 1.  c., 
Plate  XL).  S.  Plumbe,  op.  c,,  p.  54,  Tab,  li 
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che  una  quantità  di  pidocchi.  Ad  onta  di  tutti  questi  incommodi 
l’ammalato  per  lo  più  gode  un’ottima  salute,  sebbene  talvolta  lo  si 
vegga  deperire. 

III.  Le  pustole  che  costituiscono  la  tigna  maligna  del  capo  si 
convertono  in  vere  ulcere,  le  quali  mandano  un  icore  fetidissimo  , 
od  ora  coperte  di  croste  durissime  minacciano  la  carie  dello  stesso 
cranio,  ora  distruggono  i tegumenti4. 

IV.  La  tigna  benigna  della  faccia*1 , malattia  che  coglie  per  lo 
più  i bambini  , è preceduta  da  mal  umore  , da  inquietudine  e da 
gonfiezza  delle  glandule  del  collo,  viene  sulle  guance,  sulla  fronte, 
sul  mento,  e dietro  le  orecchie.  La  cute  di  quelle  parti  che  stanno 
per  esserne  affette  dapprima  si  fa  rossa,  splendente,  tesa,  gonfia, 
calda  e pruriginosa  3 } indi  si  copre  di  pustole  pellucide , della 
grandezza  delle  lenti  , piene  di  un  siero  giallognolo  *,  le  quali  fanno 
spessissimo  cessare  il  prurito  , e , rotte  spontaneamente  o violente- 
mente, mandano  un  liquido  tenace,  giallo,  l’esterna  superficie  del 
quale  si  converte  in  croste  d’un  giallo  rosseggiante,  e friabili.  Ben 
presto  cotali  croste  screpolano,  uscendone  un  nuovo  liquido  che  si 
converte  pure  in  croste.  Di  questa  maniera  frequentemente  tutta 
la  faccia  si  copre  di  croste  a guisa  di  maschera  , restandone  illese 
soltanto  le  palpebre.  Sviluppata  bene  la  tigna  , gli  occhi  sogliono 
rimanerne  immuni,  ma  quando  l’impetigine  non  sorte  bene,  o vien 
retropulsa  , dà  origine  ad  un  genere  particolare  di  ottaìmia.  Spes- 
sissimo la  malattia  invade  gli  orecchi , dall’  orifizio  dei  quali  cola 
della  sanie.  Wichmann  l’osservò  nel  cavo  della  bocca.  L’eruzione 
dura  ordinariamente  dodici  o quindici  giorni  ed  in  altrettanti  secca. 
Tutta  la  malattia  finisce  nello  spazio  di  alcuni  mesi  sotto  una  più 
abbondante  emissione  di  orina,  che  manda  l’odore  di  quella  di  gatto. 

V.  La  tigna  maligna  della  faccia 4 è accompagnata  da  continuo 
prurito,  si  approfonda  molto,  emana  una  sanie  corrosiva,  trae  fa- 
cilmente in  consenso  gli  occhi,  e,  quando  non  vi  si  rimecìj,  dura 
per  anni , e qualche  volta  finisce  colla  consunzione , con  febbre 
lenta  e colla  morte. 

VI.  L’  opinione  di  coloro  che  collocarono  la  sede  della  tigna  del 
capo  nei  bulbi  dei  capelli5,  non  è confermata:,  giacché  Chiarugi0, 


T.  del 

capo 

maligna 


T.  della 
faccia 
benigna 


T.  della 
faccia 
maligna 


Ne  oro- 
scopia 


ì.  Nel  mese  di  marzo  del  iS27  vidi  in  Como 
un  fanciullo  di  circa  nove  anni  , il  cuojo 
capelluto  del  quale  era  stato  talmente  roso 
dalla  tigna,  che  cadeva  da  ogni  lato  a brani, 
ed  aveva  lasciato  scoperta  la  maggior  parte 
del  cranio.  L’infetto  odore  che  ne  esalava 
riesciva  insoffribile  alla  stessa  madre  del 
fanciullo. 

2.  Porrigo  larvalis  di  Batsman  , ( 1.  c.  -, 
Fiate  XXXVII  ). 

Vol,  1.  Parte  II. 


3.  1 neonati  fanno  conoscere  il  prurito 
che  soffrono,  fregando  la  parte  affetta  con- 
tro tutti  gli  oggetti  che  toccano. 

4.  Crusta  serpiginosa  di  Wichmin. 

5.  Murray,  1.  c.  ..  p.  256.  — Uì'DKrwood  , 
on  the  disorders  of  childhood,  adapted  to  do- 
mestic use  , Vol.  2 , p.  5. 

6.  1.  C.  , p.  lS7. 
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Plumbe  1 e Crespellani  2 li  trovarono  sanissimi.  La  si  poneva  quindi 
nella  Pete  vascolare3:,  ma  il  male  non  si  limita  sempre  agli  inte- 
gumenti, estendendosi  talvolta  ben  anco  all’aponeurosi  occipitale  , 
al  periostio,  ed  alla  superficie  esterna  del  cranio4 5. 

Analisi  VII.  1/  analisi  chimica  ci  apprende  che  le  croste  della  tigna 
chimica  contengono  fosfato  di  calce  6.  gelatina  e albume 6,  Il  liquido  che 
emana  dalla  tigna  contiene  molti  altri  principj  7. 

i LVI. 

Cause . 


C.  Predi-  I.  J_ja  tigna  benigna  del  capo  è Una  malattia  che  invade  ogni 
sponenti  costÌtuzione  tra  1’  epoca  della  dentizione  e quella  della  pubertà.  La 
tigna  maligna  del  capo  svolgesi  principalmente  negli  scrofolosi,  nei 
sifilitici  o negli  individui  imbevuti  da  alcun  altra  labe,  quale  forse 
la  lebbrosa,  locchè  può  dirsi  anche  delia  tigna  maligna  della  faccia. 
La  benigna  si  riscontra  tra  il  sesto  e il  dodicesimo  mese  di  vita,  massime 
nei  fanciulli  che  hanno  la  faccia  tondeggiante , pingue , la  pelle 
bianca  e le  guance  colorate  cr  un  rosso  vivo  o di  rosso  giallognolo. 
C.  eccitanti  IL  La  tigna  benigna  in  generale  viene  eccitata  da  tutte  quelle 
cause  che  promovono  1’ afflusso  degli  umori  verso  la  testa,  e quindi 
dallo  stimolo  della  cìentinzione,  dalle  cuffie  e dalle  fasce  colle  quali 
si  sogliono  coprire  le  teste  dei  bambini,  o involgere  i loro  corpicciuoli, 
dallo  svolgersi  dei  sensi  e delle  facoltà  deir  anima  , dalla  voracità  ecc. 
La  stessa  qualità  del  latte  inoltre,  specialmente  se  le  nutrici  sono 
afflitte  da  patemi  d’animo,  o se  abusano  di  liquori  fermentati,  eser- 
cita un  deciso  impero  sullo  svolgimento  di  questa  malattia  , quando 
gli  sia  favorevole  il  clima.  E rarissima  in  Lituania  ( non  eccettuati 
gli  Ebrei  ) -,  frequente  in  Austria , frequentissima  in  Lombardia. 
Le  nostre  osservazioni  non  provano  in  alcun  modo  che  questa  ma- 
lattia ( eccettuata  la  venerea  ) sia  contagiosa,  come  vuoisi  da  Mer- 


4.  L C. , p.  49. 

2.  «l)i  fatto  se  nei  bulbi  dei  capelli  fosse 
la  principale  sede  del  male  , e che  la  di- 
struzione totalediessi  bulbi,  fossel’unioo 
mezzo  atto  a curare  radicalmente  la  tigna, 
come  si  potrebbero  riprodurre,  cessata  la 
malattia?  Potrei  citare  molti  soggetti  stati 
calvi  per  quindici  c venti  anni  , che  gua- 
riti dalla  tigna  , ricuperarono  i loro  ca- 
pelli. »»  (I.  c.,  p.  45). 

5.  AlIBERT  , 1 C.,  § 42.  CRE8PELI.A1N1,  1.  c., 

p.  15. 

4.  Beauchéne  , observation  relative  à Val- 
idation des  os  du  orane  par  la  teUjne  { Bul- 


letin de  l'ècole  de  méd.  et  de  la  soc.  de  Pa- 
ris, A.  4807,  p.  8'|).  Atobert  , 1.  C, 

5.  Perès,  cons  id  é rations  sur  la  leigne  ( Mém . 
de  la  soc.  medi,  d'èmulation  A.  5,  p.  250). 

6.  Alibert  , 1.  c.,  § 46. 

7.  1.  I)e  V ammoniaque  à Vétat  d'acétate 
acide  ; 2.  de  Vosmazone  ; 5.  de  la  gélatine  ; 
4.  de  V albumine  fluide  en  très  grande  quan- 
tité  ; 5.  de  V albumine  concentrée  très-abon- 
dante ; 6.  ime  matière  grasse  ; 7 .de  chlorure 
de  sodium  ; et  8;  des  traces  de  phosphate  et 
de  sulfate  du  chaux  ( Analyse  chiunque  de 
Vliumeur  de  la  leigne  in  nouveau  journal  de 
médevine,  T.  40,  Juillet , 1821,  p.  259J. 


/ 
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curiale1 2,  da  Ciiurugi  2 , da  Mellin3,  da  Bucking4,  da  Hahne- 
mann 5,  da  Plumbe  6 7 *,  da  Crespellani  7 e da  altri.  Cresbellani  inol- 
tre sospetta  che  dipenda  da  un  vizio  ereditario  8 } Syediaur  la  crede 
dipendente  dagli  insetti  e da  yermi9.  Le  cause  della  tigna  maligna 
sono  per  sè  stesse  manifeste. 

III.  Noi  collochiamo  la  causa  prossima  della  tigna  benigna  nella  C.  pros- 
esuberanza  degli  umori , che  sembrano  trasudare  dagli  integumenti  Slma 
dei  fanciulli , non  altrimenti  che  i sughi  delle  giovani  piante  tra- 
pelano dalla  lora  corteccia.  Quando  la  malattia  è più  grave,  è evi- 
dente il  processo  infiammatorio,  che  manda  una  più  copiosa  secre- 
zione, qual  processo,  nei  fanciulli  infetti  da  qualche  labe  veste  d’ordi- 
nario un  carattere  specifico. 


§ LVII. 

Diagnosi . 


I.  La  tigna  può  confondersi  con  lo  strofolo , coll’  idroa  e col-  Facilità  di 

F erpete . confon- 

II.  La  tigna  della  faccia  distinguesi  dallo  strofolo  perchè  in  ^cr*a 
quella  si  presentano  delle  pustole , e in  questo  in  vece  delle  bolle.  Distinz. 
Nello  strofolo  inoltre  non  si  osserva  nè  prurito  , nè  rossore , nè 
tensione  della  cute,  i quali  fenomeni  tutti  accompagnano  la  tigna  1000 
della  faccia. 

III.  Talvolta  l’  idroa  febbrile , che  si  sviluppa  sulle  guance  e sulle  Distinz. 
labbra,  somiglia  tanto  alla  tigna  della  faccia , che,  qualora  non  si  possa  dall’  idroa 
trar  qualche  lume  dall’  età  dagli  ammalati  e dalla  malattia  supe- 
rata , la  diagnosi  diventa  difficilissima  \ imperocché  a noi  non  fu 

dato  di  scorgere  altra  differenza  tra  queste  due  malattie,  se  non  che 
la  tigna  è accompagnata  da  irritazione  della  pelle  delia  faccia  mag- 
giore che  non  si  vegga  nell’  idroa } e che  1’  idroa  presenta  delle 
croste  più  dure,  più  secche,  più  oscure  che  la  tigna  della  faccia . 


1.  Op.  c.,  Part.  1 , cap.  io. 

2.  1.  C.,  p.  190. 

5.  Kinderarzt , p.  106. 

4.  Baldingeii’s,  neues  Maqazin  fiir  prakl , 
Aerzte  7 , P.  s , St. , p.  267. 

5.  Blumenbach,  meclicin.  Bibliothek  5 , B. , 
p.  701. 

6.  1.  c.,  p.  45, 

7.  «Dei  moltissimi  tignosi  da  me  esami- 

nati, la  minima  parte  mi  ha  annunciato 
essere  loro  nata  la  malattia  da  sè.  Chi  ne 

ha  accusato  l’avolo,  la  levatrice,  il  servo, 
un  cappello  usato  da  altri,  Pavere  familiar- 
mente conservato  o scherzato  con  fanciulli 
tignosi  j dormito  nel  loro  letto,  ec.  Vero  è 


che  questa  malattia  è propria  più  dell’  in- 
fanzia che  delle  altre  età  ; e che  rare  volte 
agli  adulti  viene  comunicata...  Non  man- 
cano però  casi  nei  quali  agli  adulti  è stata 
attaccata  dalla  moglie  o dai  servi,  La  ti- 
gna adunque  é per  lo  più  contagiosa  , né 
rispamia  età  o sesso , allorché  ritrova 
nella  cute  capi  1 lata  la  suscettività  a cen- 
trarne il  contagio,»  (l.  c„  p.  io). 

"8.  «ed  i genitori  tignosi  hanno  per  l’or- 
dinario avuti  i figli  affetti  della  stessa  ma- 
lattia , sia  poi  essa  làro  stata  attaccata  per 
contagio  dai  genitori  stessi,  o trasfusa  per 
eredità  » { 1.  c.,  p.  i ). 

9,  1.  c.,  p.  22i,  in  nota. 
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Distinz.  IV.  L’ erpete  può  confondersi  colla  tigna  maligna  soltanto  per- 
dall’erpete  chè  prude  e serpeggia  al  par  di  questa } ma  forse  noi  chiamiamo 
tigna  maligna  nei  bambini  quella  stessa  malattia  che  diciamo  erpete 
negli  adulti.  Giacché  se  vi  ha  qualche  differenza  tra  queste  malat- 
tie , essa  non  può  cercarsi  che  nelle  croste , le  quali  sono  più 
grandi  nella  tigna  che  nell’  erpete. 

V.  Noi  non  possiamo  ritenere  con  Murray1 * * 4,  Chiarugi2  e Plijm- 
be  3 la  tigna  come  un  vizio  puramente  locale  ; tutto  il  decorso  della 
malattia  almeno  mostra  evidentemente  eh’  essa  è in  relazione  con 
tutto  il  sistema.  Quale  sia  poi  il  nesso  che  ha  la  condizione  del- 
F organismo  colla  tigna , è cosa  molto  difficile  a determinarsi , se 
non  si  ammette  che  la  tigna  benigna  dipende  dalla  diatesi  infiam- 
matoria,— e la  maligna  da  diatesi  o scrofolosa,  o venerea,  o leb- 
brosa. Noi  crediamo  inutile  di  stabilire  varie  specie  di  tigna  secondo 
la  diversa  forma  delle  croste , come  non  crediamo  essenziale  il  di- 
videre la  tigna  in  secca  ed  umida  4. 


Indole 

della 

tigna 


£ LVIII. 

Prognosi. 


Tigna 

benigna 


Uetro  ces- 
sione 


I.  jLa  tigna  benigna  qualunque  siasi  la  parte  da  lei  occupata , 
costituisce  sempre  una  malattia  schifosa , ma  così  poco  pericolosa , 
che  la  si  ritiene  piuttosto  salutare.  Questa  è un’  antica  opinione 
del  volgo  « e il  volgo,  nel  giudicare  delle  malattie,  non  va  tanto  fre- 
quentemente errato,  quanto  lo  credono  i medici  ».  Non  taceremo 
però  che  i bambini  gracili,  quando  siano  mal  curati , vengono  este- 
nuati dalla  tigna , per  non  parlare  della  tigna  maligna  , malattia 
molto  pericolosa  , come  si  conosce  dallo  stesso  nome,  almeno  quando 
la  si  abbandoni  alle  sole  forze  della  natura  5. 

II.  Non  v’  ha  cosa  che  comprovi  la  salubrità  della  tigna  meglio  dei 
mali  che  derivano  dall’  incauta  guarigione , o dalla  spontanea  scom- 


1.  1.  C.  , p.  254. 

2-  1,  C.  , p 198. 

5.  1.  C. , p.  42. 

4.  Convengo  con  Crespellani  , (1.  c. , 
p.  40)  ove  dice  : « Quelle  eruzioni  che  so- 
pravvengono al  capo  dei  fanciulli  dai  primi 
periodi  della  loro  vita  lino  alla  pubertà  , 

hanno  degenerato  in  tigna  o asciutta  o 
umida  , secondo  le  diverse  individuali  dispo- 
sizioni dell'  infermo.  *> 


5.  « Sotto  questa  specie  di  tigne  in  par- 
ticolare, ho  veduto  la  costituzione  univer- 
sale dell’infermo  alterarsi,  gonfiarsi  te 
glandule  del  collo  e delle  ascelle  , arre- 
starsi lo  svilupo  della  macchina,  e 1’  in- 
fermo presentare  un  aspetto  cachctico  e 
malsano.  Spesso  ne  sono  affette  le  glan- 
dule meseraiche,  e ne  segue  una  diarrea  de- 
bilitante e coiliquativa  , unita  alla  febbre 
etica,  la  quale  conduce  l’infelice  al  sepol- 
cro. ” (CllESPELLANl,  1,  c.,  p.  20). 


DELLA  TIGNA  Mi 

parsa  della  medesima1.  Fra  questi  mali  annoveransi  f idrope  di 
petto  2 , l’ infiammazione  del  cervello  3 , la  pazzia  4 , la  diarrea  5,  e , 
come  videro  altri  6 vedemmo  noi  pure  ottalmie  ribelli  e la  tosse  ferina  } 
nè  esitiamo  ad  ascrivere  P idrocefalo  acuto  , che  va  facendosi  di 
giorno  in  giorno  più  comune,  alP  impedito  svolgimento  della  tigna , 
che  va  facendosi  più  rara,  dovuto  al  tener  tagliati  i capelli. 

III.  La  tigna  del  capo,  a pari  circostanze,  suoi  mostrarsi  più  ri-  Scmcio- 
belle  di  quella  della  faccia.  ]Noi  però  vedemmo  anche  quesf  ultima  tica 
protrarsi  per  mesi  ed  anni.  Spesso  la  malattia  che  sembra  vinta, 
ripullula  di  bel  nuovo.  Nella  tigna  della  faccia  benigna , quanto 
più  presto  le  croste  succedono  alle  croste  , e quanto  più  pronta- 
mente P orina  acquista  P odore  di  quella  di  gatto , tanto  più  presto 
si  può  aspettarne  la  guarigione.  Questa  tigna , terminato  il  lavoro 
della  dentizione  , non  di  rado  scomparisce  spontanamente.  Talvolta 
anche  la  tigna  del  capo  scompare  allo  svolgersi  della  pubertà , che 
in  questi  casi  è spesso  ritardata.  Le  parti  genitali  hanno  una  ma- 
ravigliosa  simpatia  col  capellizio  e viceversa  7. 


£ LÌX. 
Cura . 


L La  profilassi  delle  malattie  della  cute  in  generale,  e dei  barn-  Profilassi 
bini  in  ispecie , si  adatta  perfettamente  alla  tigna  del  capo  e della 
faccia.  Bisogna  che  ci  guardiamo  principalmente  dalP  impedire  con 
rimedj  esterni  lo  sviluppo  di  queste  malattie. 

IL  La  tigna  del  capo  più  mite  , nei  fanciulli  del  resto  sani , c.  della 
non  richiede  alcun  rimedio  , in  fuori  della  regola  nel  cibo  e nel  tigna  del 
rimanente  del  regime.  Bisogna  soltanto  aver  cura  di  tener  aperti  caP° 
tutti  gli  emuntorj,  e principalmente  di  fare  in  modo  che  si  effettuino 
regolarmente  le  evacuazioni  alvine  , e di  impedire  1’  accumulamento 
dei  pidocchi.  Quando  esistano  di  già , si  ammazzerano  come  gli 


1,  J.  Lanzoni  , de  morte  ob  tineam  male 
curatam  (Misceli,  acad.  nat.  cur.,  dee.  II!., 
a.  9 et  0,  noi  — 1705.,  p.  204).  E Morton, 
in  London  medic,  and  physic,  journal.  Jan. 
4817.  , p,  527.  Vid.  FrOiuep’  s , Notizen  aus 
dem  Gebiethe  der  JSatur  und  Ueillc.  18.  B. 
N.  6.,  p.  91. 

2.  Mio  ptdre  nella  sua  pratica  raccolse 

molti  esempi  di  idrotorace  venuti  in  con- 
seguenza dell’intempestiva  guarigione  della 

tigna. 

5.  Schenk,  obs.,  1 i t>.  I.,  Obs.  13.,  p,  i5. 

4*  Loruy,  1.  c. 


5.  Alibert,  1.  c.j  § 54. 

6.  Osservai  in  un  giovanetto  di  diciotto 
anni  , fin  dalP  infanzia  tignoso  di  tigna 
secca,  che  io  curava  colle  lozioni  di  subli- 
matOjChe  seccate  le  crostee  cadute,  soprav- 
venne una  forte  ottalmia  con  cispa,  ed  esco- 
riazione sulle  palpebre,  che  non  cessò,  che 
applicato  alla  testa  un  ampio  vescicante, 
dal  quale  fu  richiamato  l’esantema  alla 
cute;  e fu  poi  curato  col  metodo  ordina- 
rio, senza  che  gli  accadesse  più  sinistro  al- 
cuno. » (Crespellani  , 1,  c. , p.  24). 

7.  Alibert,  1.  c.f  c § 24. 
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altri  insetti  • al  quale  scopo  giovano  d7  ordinario  V unguento  com-» 
posto  di  burro  fresco  e di  seme  di  sabadiglia , col  quale  si  ungono 
ì capelli , che  si  tagliano  senza  tema  di  raffreddamento , tenendo 
ben  serrato  il  capo  in  un  berretto  onde  non  isfuggano.  Quest’ope- 
razione va  ripetuta  più  volte  onde  distruggerne  anche  le  uova.  Se 
la  malattia  è più  grave  e recente  , se  il  piccolo  ammalato  sia  flo- 
rido , ed  abbiavi  grande  irritazione  al  capellizio,  si  applicano  delle 
mignatte  dietro  le  orecchie  (però  con  molta  cautela,  onde  non  ne 
avvenga  una  troppo  forte  perdita  di  sangue , che  noi  vedemmo 
susseguita  dalla  scomparsa  della  tigna,  e da  consecutivo  idrocefalo 
acuto,  che  riuscì  mortale  1) , amministrando  nello  stesso  tempo  dei 
leggieri  purganti  e dei  semicupi.  Svolta  del  tutto  la  tigna,  devonsi 
ammollire  le  croste  e prepararle  a cadere.  A questo  scopo  corri- 
sponde ottimamente  il  cataplasma  di  foglie  di  malva  con  butirro 
non  salato,  fresco,  tenuto  continuamente  sulla  parte  affetta.  Se  l’ec- 
cessiva durezza  delle  croste  rendesse  inutile  1’  applicazione  di  questo 
rimedio,  bisognerà  prima  levarne  cautamente  col  rasojo  la  parte  più 
dura  *,  e,  tolta  questa,  si  laveranno  ogni  giorno  le  parti  sottoposte 
con  decotto  di  malva,  con  acqua  tiepida,  o con  orina2,  e si  un- 
geranno con  unguento  ammolliente  o con  butirro  \ dopo  di  che  si 
coprirà  il  capo  con  una  berretta  o con  una  specie  di  cuffia  fatta  con 
una  vescica  di  porco.  Se  la  tigna  ricomparisse,  non  le  si  dovrà 
frapporre  alcun  impedimento,  e,  terminata  l’eruzione,  si  curerà 
come  la  prima  , finché  la  malattia  non  (svanisca  da  sé.  Se  ciò  non 
avviene  nello  spazio  di  alcuni  mesi,  bisognerà  far  ricorso  nello  stesso 
tempo  ai  rimed]  interni  che  sono  indicati  contro  la  diatesi  scrofo- 
losa o la  venerea.  Nel  primo  caso  trovammo  giovevolissimo  il  sul - 
furo  di  antimonio  e di  mercurio  coll’  estratto  di  cicuta , facendo 
nello  stesso  tempo  prendere  il  decotto  di  dulcamara , di  china 
dolce , o di  ginepro  comune . Un  caso  di  questa  malattia,  che  rao- 
strossi  ribelle  a questo  metodo,  venne  maravigliosamente  vinto  dai 
bagni  di  mare  3,  Quando  anche  gli  interni  rimedj  amministrati 
per  un  conveniente  spazio  di  tempo  non  facciano  effetto  , massime 
se  le  ulcere  della  tigna  presentino  un  cattivo  aspetto,  si  potrà  aver 
ricorso  a rimedi  più  forti.  Tali  sono:  la  cicuta il  giusquiamo 


1.  Si  ricordino  i lettori  di  questo  caso 
(tolto  dalla  pratica  di  un  mio  antico  sco- 
laro di  Vilna):  Observation  sur  ime  teigne 
qui  après  avoir  résistó  pendant  quatre  ans  à 
l'emploi  des  lopiques  irritans,  a guéri  en  peu 
de  temps  par  l'usage  de  sangsues  et  des  emol- 
liens,  par  le  Pr.  Bobilher  (Journet/  univer- 
sa des  sciences  médicales.  T.  37 , 111 , Ca- 
hier, — p.  561. 

2.  Guyon  lemons  diverses  , Voi.  2',  p.  529. 
In  Italia  io  vidi  sempre  giovare  questo  me- 
todo. 

3.  in  una  ragazza  di  i5  anni,  figlia  mag- 


giore di  Ernesto  Gboddek,  egregio  profes- 
sore di  letteratura  greca  e latina  nella  Imp. 
Università  di  Vilna.  Mori  quest’uomo  di- 
stinto nel  i825.  Serva  questa  breve  nota  di 
monumento  che  un  amico  erige alFamico. 

4.  Stòrk,  de  cicuta,  p.  175.  Murray,  I.  c., 
p.  241 . — Stòller  , Beobachtungen  und  Er- 
fahrungen,  Gotha.  1777,  p.  lòg- 
li. Herbae  malvae  uncias  qua  tu  or : 
coque  c.  s.  q.  laefis  , sub  lineai  adde 
pulveris  herbae  conii  maculati,  tm- 
ciam  unam , 

B u ty ri  recentis,  uncias  ircs. 
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nero , la  belladona , ecc.  1 , la  soluzione  di  muriato  ossigenato  di 
mercurio  F unguento  di  mercurio , j/a  bianco  3,  sia  rosso  {’un- 
guento egiziaco  con  mercurio  precipitato  rosso  5,  l’ acido  di  sale  6, 


M.  f.  cataplasma  molle.  Cfr.  V.  Leppi»,  oft- 
servatìon  sur  une  espèce  de  teigne  ''tigna  fa- 
vosa,), remarquable  par  un  ccoulement  pério- 
dique,  guéri  par  l'usage  de  la  cigue  (Sedil- 
lot,  ree.  period,  de  la  soc.  de  médecine  de 
Paris . T.  58,  p.  547  ). 

1.  Nouvelle  méthode  de  trailer  la  teigne 
{ Pommade  de  Cynoglosse  , Belladonna  , Jus- 
qxiiame.  Potelée  ou  Hannebane  , Tusillage  ) , 
employee  dépuis  4 ans  dans  les  hòpitaux  et 
hospices  civile  de  Paris  ( Sedìllot  , ree.  pe- 
riod. de  la  soc . de  médecine  de  Paris.  T.  SI, 
p.  2u  ).  lo  temerei  1’  uso  di  tanti  narcotici 
applicati  così  presso  al  cervello. 

2.  Bell,  1.  c.,  p.  24i.  — Dcivcab,  Kranken - 
geschichten,  p.  il 8 

R.  Aquae  desti  1 latae,  libram  unam , 
Sublimati  corrosivi,  grana  duodecim  , 
ad  scrupulum  unum. 

«Le  lavature  fatte  col  sublimato,  sciolto 
nell’acqua  di  calce  unitameute  al  sapone 
come  lo  raccomanda  Bell,  ("Delle  piaghe . 


latti» 

zione 


p.  567.  — Ricerche  del  sig.  Bosqoillon,  so- 
pra le  lignei  produssero  1’ effetto  di  far 

Scadere  le  croste  disseccate  soltanto  superfi- 
cialmente; ma4vi  restò  il  fondo  delie  ul- 
eerette  vive,  il  quale  non  cedette  punto 
alle. lavature,  e la  tigna  ritornò  come  prima, 
quantunque  si  fosse  in  esse  continuato  per 
più  di  due  mesi.  Operarono  le  lavature  col 
sublimato  la  distruzione  del  miasma  ti- 
gnoso  in  un  giovanetto  di  quindici  anni, 
cui  era  recidivata  la  tigna  dopo  che  era 
stala  curata  col  cerotto  depilatorio;  e vive 
tuttavia  da  dieci  anni  in  qua  senza  segno 
alcuno  dell’  infermità  passata.  Non  consi- 
glierò nullameno  alcuno  ad  affidare  alle 
mani  altrui  questo  terribile  veleno.  » ("Cre* 
spellami,  1.  c.,  p.  50). 

5.  R.  Merendi  praeci  pi  tati  albi,  drachmam 
unam. 

Axungiae  porcinae,  lincia  n imam. 

M. 

4.  Butyri  recentis,  uncias  duas, 

Ceraealbae  liquefactae,  drachmas  tres, 
Mercurii  precipitati  rubri,  campho- 
rae  àà,  drachmam  unam  et  semis. 

S.  Questo  rimedio  è raccomandato  prin- 
cipalmente da  Crespellani.  Egli  lo  prescrive 
nel  modo  seguente  : 

R.  Unguenti  Aegyptiaci,  uncias  tres. 
Mercurii  precipitati  rubri,  drachmam 
unam. 

Misceantur. 
capelli,  si 


1’  unguento  indicato  , e si  mantiene  in 
luogo  soprapponendovi  della  stoppa  fina  ed 
un’adattata  fasciatura.  Ogni  due  giorni,  per 
le  prime  medicature  , si  leva  la  stoppa,  e 
con  essa  le  croste  ed  i capelli  che  vi  restano 
aderenti , e si  replica  P unguento  , finché 
P ulcere  tignoso  sia  passato  in  una  piena 
ed  universale  suppurazione.  Le  croste  sup- 
purate ed  i capelli  vengono  levati  e svelti 
con  poca  fatica,  e senza  molto  dolore.  Nella 
tigna  squammosa  e miliare,  ed  in  tutte  lo 
tigne  secche,  le  croste  e squamine  tignose 
restano  svelte  per  lo  più  colla  seconda  o 
terza  applicazione  dell’  unguento,  e compa- 
risce la  sottoposta  cute  monda  tanto  dalle 
croste  tignose  che  dai  capelli:  in  essa  pic- 
coli forellini  soltanto  si  osservano,  dai 
quali  sarebbe  presta  a ripullulare  la  ma- 
se  non  si  proseguisse  P applica- 
delP  unguento  per  tre  o quattro 
volte  o più  ancora,  finché,  posti  anche 
essi  in  suppurazione,  non  restino  cicatriz- 
zati , e siano  levate  le  più  minime  croste 
ed  i capelli  restativi.  Si  riconosce  guarita 
la  malattia  dallo  scomparire  certe  macchie 
rosse  un  po’ elevate,  che  si  distinguono  del 
resto  della  cute;  le  quali  macchie  lasciate 
a sé  passerebbero  ben  tosto  allo  stato  di 
ulcere  tignosa.  Nella  tigna  favosa  ed  umida 
la  suppurazione  è più  abbondante;  e levato 
l’unguento  e svePe  colla  stoppa  le  croste 
ed  I capelli,  vi  rimine  una  piaga  sangui- 
nolenta e sordida,  i ila  quale  applicasi  di 
nuovo  P unguento,  stendendovelo  con  un 
dito  o con  una  spatola  leggermente  per 
non  addolorare  tanto  l’infermo,  e passati 
due  giorni  , levasi  come  prima,  e con  esso 
tutti  i capelli  e croste  che  vi  erano  restate. 
Si  vedono  allora  le  ulcerette  che  attacca- 
vano il  tessuto  mucoso  aperte  fino  alla  vi- 
ci»anza  dei  bulbi  ; ed  è necessario  che  sia 
libero  l’adito  al  medicamento  fin  sopra 
quella  più  profonda  insinuazione  del  vi- 
zio tignoso,  affinché  restino  consunte  tutte 
le  sordidezze  ad  esse  aderenti,  ed  i rima- 
sugli dei  guasti  follicoli  sebacei  , che  agi- 
scono come  corpi  estranei  , e difflcultano 
la  guarigione  delle  indicate  piaguzze;  le 
quali  pure  devono  essere  poste  in  istato 
di  suppurazione,  acciò  si  formi  una  sta- 
bile e soda  cicatrice:  al  quale  stato  ven- 
gono ridotte  a poco  a poco  dalla  replicata 
applicazione  dell’  unguento.  Si  avverta 


Tagliati  il  piu  che  si  può  i pure  che  P unguento  sia  ridotto  alla  con- 
cuoprono  le  croste  tignose  col-  sistenza  del  mèle  sodo  ; altrimenti  coìa^ 
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r acido  nitrico  1 , la  ruggine  2 , le  cantaridi  3 , le  ceneri  dei  rospi 
frana  bufo,  Lin  4 ) , il  nitrato  d’argento  fuso5,  per  non  parlare 
di  alcuni  farmaci  pericolosi,  quali,  a mo/  cT  esempio,  il  tabacco  6 e 
r arsenico  7.  Noi  non  abbiamo  ancora  esperimentato  personalmente 
la  polvere  di  carbone  8,  V ossido  di  manganese*0  , lo  zolfo  10  e 
V acido  pirolegnoso  ll.  Alibert  42  e Yylie13  danno  gran  lode  al 


e non  resta  aderente  alle  parti  cùi  è appli- 
cato. — 11  metodo  da  me  ora  proposto  per 
la  cura  delle  tigne  è per  1’  esperienza  di- 
mostrato preferibile  ai  cerotti  depilatori  , 
tanto  perchè  men  doloroso  e barbaro,  che 
per  la  suppurazione  più  facile  e più  rego- 
lare che  ne  succede.  1 capelli  in  oltre,  che 
appajon  divelti  dalla  loro  radice,  più  fa- 
cilmente e più  presto  ripullulano  dopo 
l’applicazione  dell’unguento  che  del  ce- 
rotto, sembrandoche  restino  levati  soltanto 
dalia  parte  loro  subcutanea,  e prima  di  en- 
trare nel  bulbo  , piuttosto  che  dalla  loro 
radice.  — Replicato  1*  unguento  finché  si 
osservi  nella  cute  alcuno  dei  forellini,  che 
costituiscono  di  poi  le  croste  tignose,  a di- 
strugger ogni  semenza  che  vi  fosse  restata, 
riesce  di  somma  utilità  il  continuare  per 
due  mesi , ed  alle  volte  anche  più,  ad  un- 
gere la  testa  coll’unguento  rosato,  ad  ogni 
oncia  del  quale  sia  unito  una  dramma 
di  precipitato  bianco,  o coll’unguento 
citrino.  Ho  lo  stesso  effetto  ottenuto  dal- 
1’  olio  o grasso  unito  ai  fiori  di  zolfo.  Fre- 
gasi ogni  giorno  la  testa  del  tignoso  colla 
nominata  mistura  ben  calda  in  tutti  i 
punti,  ove  esistevano  croste,  e si  continua 
finché  si  osservi  che  più  non  ripullula  la 
malattia.  » 

6.  Brucrmann  in  Hufeland’s,  Schreger’s 
und  Harless’s  , Journal  der  auslànd.  medie. 
Literal.  1805 , l , Th.  , p.  40.  — Thilenius  , 
medie,  chirurg.  Bemerk.  , p.  494. 

4.  Alibert,  1.  c. , § 6i. 

2.  Thomann  , Annal.  Wùrceb.  Voi.  11, 
p.  550.  — Dessault,  auserl.  chirurg , TVahr- 
nehmungcd  iV.  191.  — Starke,  klinisches  In- 
stitut,  p.  50.  — Duncan  , medical  cases  and 
observations.  Edit.  5 , p.  19"?. 

R Aeruginis,  drachmam  semis , 
Axungiae  porcinae,  drachmas  duas. 
llliniatur  caput  mane  et  vespere  ad 
drhamam  semis. 

5.  Nosografia  per  1’  anno  1789  , p.  i7i.  — 
Wendt  , fiinfte  und  sechste  Nachricht.  Per 
ungere  le  ulcere  callose  si  unisce  all’un- 
guento semplice  un’ottava  parte  di  canta- 
ridi. 

4.  Mercure  de  France.  Mois  cVocrobre,  1777, 
p.  190.  — Stoll,  praelect.,  p.  283 , Berliner 
Sammlung.  7,  B. , p,  70.  Questo  secreto  fu 
comperato  a gran  prezzo  dalla  munificenza 


di  Leopoldo  li,  da  un  prete  (Pievano  For- 
zoni)  fatto  conoscere  al  pubblico. 

5 Si  distruggono  colla  pietra  infernale 
imagini  delle  ulcere  indurate , e dopo  vi  si 
soprappongono  dei  fili  unti  di  unguento. 
Si  può  anche  a tale  scopo  adoperare  il  bu- 
tirro eli  antimonio.  (Gherli, centuria  prima  i 
d’osservazioni  rare  di  medicina  e cirusia, 
Venezia,  i75i,  p,  \V). 

6.  Sommi,  auserles . Abbondi.  filr  prakt. 
Acrzte  12,  B.,  p.  457.  Si  raccomanda  il  de- 
cotto di  tabacco,  gli  effetti  del  quale  sono» 
avvertiti  nel  Journal  de  médecine  continuò,, 
Voi . 15,  p-  289. 

7.  De  letifera  applicatone  arsenici  vedi 
Breslauer  Sommi.  2,  B.,  p.  H4, 

8.  Thomann,  1.  c.,  ad,  an.  1800,  p.  io,  137, 
— àlìbert,  1.  c.,  § 64 , F.  B.  Gmois,  consi- - 
dérations  sur  Vutilité  de  la  poudre  de  char - 
bon  clans  le  traitement  eie  la  teigne,  etc.  Pa- 
ris an  Xll. 

9.  D.  Morelot,  nouvelles  vues  sur  Vemploi 
de  l'oxyde  de  manganése  ( Annales  de  la  soc. 
de  médecine  de  Montpellier , T.  e,P.  i,  p.27i). 

10.  Schack  in  Mursinna-’s,  Journal  filr  die 
Chirurgie  2 , Z?,  ì , St. , p.  154.  Unguentum  t 
Jasseri,  lineae  illini  tur, 

11.  .1.  Berres,  iiber  die  Holzsdure  und  ihren 
Werlh.  Wien  1825,  p.  i52, 

12.  1.  c. 

is.  Questo  distinto  personaggio  ci  commu- 
nicò  il  seguente  metodo;  conviene  1.  radere 
i capelli;  2.  lavar  la  testa  con  saponatai 
tiepida,  5.  ungere  le  partì  della  testa  che 
son  sede  della  tigna  con  grasso  di  porco  ,, 
e quindi  lavarle  nuovamente  con  sapona- 
ta; 4.  finalmente  praticar  fregagioni  colle; 
sostanze  seguenti  : P.  d’  Idrosolfuro  di  po- 
tassa due  dramme.  Farlo  sciogliere  in  dieci 
once  d’acqua  di  calce.  P.  d’Unguento  di 
nitrato  di  mercurio  q.b.Convien  pure  ogni 
giorno  eseguir  fregagioni  con  questa  pomata 
ed  inoltre  farne  anche  mattina  e sera  col- 
l’ ti  ngue  ri  to  di  pece  e di  fiori  di  zolfo;  3 Dare 
nell’  interno  la  decozione  di  guaiaeo  e le 
pillole  di  Plumer.  Cfr.  J.  Barlow  , remède 
cantre  la  teigne  , qui  ne  cause  ni  tlouleur  ni 
inconvéniens  ( Sedili, ot  , tcc.  périod.  de  la 
soc.  de  médecine  de  Paris  , T.  35,  p toi  ). 
Cfr.  Annales  de  la  soc.  de  médecine  de  Mont- 
pellier. T.  20  , p.  536. 
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suìfùro  di  potassa..  Se  mancasse  cT  effetto  ogni  cura  9 biso- 
gnerebbe , almeno  nei  fanciulli  robusti  e poco  sensibili  ? aver  ricorso 
al  rimedio , crudele  bensì , ma  pure  efficace  ^ dello  strappamento 
dei  capelli ì. 

III.  Se  la  tigna  della  faccia  producesse  gravi  molestie,  o eccedesse  t.  della 
i limiti,  se  le  mette  freno  con  un  leggier  emetico  o purgante  2,  e faccia 
principalmente  coir  uso  dell’  erba  della  viola  tricolore  3.  Questo 
rimedio  fu  dapprima  raccomandato  da  Strack,  e P efficacia  del  me- 
desimo venne  poi  coùfermata  da  Thilenio,  Rostagni,  G.  P.  Frank  4 
e da  Haase5,  nel  parere  dei  quali  conveniamo  noi  pure  piena- 
mente. Se  ne  amministrano  le  fòglie  o recentemente  colte6  o secche 7: 

Se  si  trascura  quest’avulsione  dei  ca-  tagliati  all’altezza  di  metà  di  un  dito.  Le* 
pelli,  Thilenius  dice  che  la  tigna  ritor-  vansi  poscia  con  forza  le  dette  fettucce, 
na  quasi  sempre.  Delie  tigne  che  aveano  operando  al  rovescio  della  direzione  dei 
resistito  ad  ogni  specie  di  trattamento  fu-  capelli,  e si  strappano  insieme  alle  croste 
rono  compiutamente  guarite  coll’  avul-  i capelli  stessi  quasi  dai  loro  bulbi,  attac- 
sione  dei  capelli  , come  attesta  Gesscher  , cali  già  dalla  malattia,  se  la  tigna  è antica, 

( Tode,  arkneykund,  Jnnal.  4,  Heft.  , p.  24).  nella  quale  sembrano  formare  un  grande 
(Questa  operazione  vien  consigliata  da  Ghia-  ostacolo  alla  guarigione.  Sene  ripete  l’ap- 
iiuGi  (l.c.  p.  ioS  ) e da  Bertrandi,  1.  c.  p.  i92),  plicazione  , lincile  tutti  siano  stati  svelti  i 
ed  a torto  rigettata  da  Evers  ( Act.  acad.  capelli,  continuando  poscia  ad  ungere  la 
Goeting.,  i79o)  e da  Alibert  (1.  e.,§  57  ).  Il  testa  impiagata  coll’  unguento  solforarlo  , 
metodo  per  praticare  V avulsione  dei  ca-  finché  apparisca  distrutto  ogni  miasma  ti- 
pelli  è il  seguente:  Se  la  tigna  non  occupa  gnoso  ed  ogni  piccola  piaguzza  cicatrizzata, 
che  poco  estesi  punti  della  testa  , convien  In  molti  fu  con  tale  metodo  tentato,  la  gua- 
prendere  i capelli  con  una  molletta  vici-  rigione  della  tigna;  che  in  alcuni  successe 
nissimo  alla  loro  radice.,  e levarli  coi  bulbi,  bene , ma  molti  ancora  nella  malattia  re- 
se più  estesa  è la  malattia  si  ricorre  allora  cidivarono  , e spessissimo  ne  segni  1’  alo- 
al  metodo  esposto  da  Knacelstedt,  (Saldili-  pecia  ; e noi  reputai  perciò  sufficiente  ri- 
sers Neues  Magazin  furJerzte  7,  B p.  440).  med:o  a curarla  radicalmente,  non  adem- 
Si  fa  un  empiastro  con  pece  bianca,  che  si  piendo  1’ applicazione  dell’empiastro  di  pece 
mette  a liquefare  al  fuoco  , con  alquanta  esattamente  all’  indicazione  propostami,  e 
farina  di  segala  e olio  d’  oliva.  Lo  si  di-  veduta  necessaria,  di  ridurre, cioè,  le  croste 
stende  su  pannilini  della  larghezza  d’  un  tignose  allo  stato  di  un’ulcera  semplice, 
dito,  ma  abbastanza  lunghi  e nel  numero  purulenta,  per  indi  formarne  una  stabile  e 
di  quattordici  o diciotto:  si  fanno  seal-  soda  cicatrice.  » (Crespellani  , 1.  c.  , p.  50). 
dare  leggermente  , e dopo  aver  tagliati  i 2.  11  dott.  C.  Calugi  somministra  due 
capelli  , sì  applicano  sulle  parti  occupate  dramme  di  tartrato  di  potassa  nel  decotto 
dalla  tigna.  Un’  ora  dopo  si  levano  senza  di  gramigna,  che  si  prende  in  più  volte, 
violenza  e lentamente  , portando  via  così  ed  i malati  se  ne  trovano  perfettamente 
bastante  quantità  di  capelli  che  vi  sono  ade-  bene.  (Omodei,  Annal.  universal,  di  medie., 
renti.  Si  può  , ove  occorra  , rinnovare  la  agosto  e settembre,  1828,  p.  600). 
stessa  applicazione.  Alcuni  autori  usano  un  5.  Jacea  off. 
metodo  simile,  ma  assai  più  doloroso,  con  4.  Epitome,  1.  c.,  p.  205. 

cui  spogliano,  per  cosi  dire,  spietatamente  5.  Diss.  de  viola  tricolore.  Erlang,,  i7S2. 

l’intiero  cranio.  — « L’ empiastro  di  pece  6.  Pi,  Ilerbae  violae  tricoloris  sine  radice 

0 sia  cerotto  depilatorio,  nella  composizione  fiori  bus  aut  semin e, mani pul.  unum : 

del  quale  aggrugnevasi  il  verderame  , lo  coque  in  lactis,  libra  una: 

zolfo  ed  il  precipitato  rosso. , riesci  tra  tutti  Post  levem  ebullitionem  coletur.  - Si  som- 

1 proposti  metodi  il  più  sicuro, specialmente  ministra  questa  dose  nello  spazio  di  un 

nelle  tigne  secche  e superficiali,  che  non  si  giorno,  e si  continua  finché  molle  sia  la 
mettono  in  suppurazione  che  con  grande  faccia  e l’orina  non  sia  più  fetida, 
difficoltà.  Applicasi  alla  testa  disteso  in  7.  R.  Pulveris  herbae  violae  tricoloris, 
pezze  forti,  e tagliate  in  fettucce  , lascian-  drachmas  tres, 

dovelo  per  alcuni  giorni  , finché  sia  bene  sacchari,  drachmam  imam . 

attaccato  alle  croste  ed  ai  capelli,  già  prima  M.  D.  S.  ter  de  die  ad  cnspidem  cultri, 
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P orina  dell’ ammalalo  die  fa  uso  di  questo  rimedio  d’ordinario 
manda  subito  P odore  di  orina  di  gatto.  Alcuni  alla  viola  tricolore 
preferiscono  le  foglie  della  farfara  tussilagine 1 e della  primula 
veris1  2.  Questa  specie  di  tigna  non  richiede  rimedj  esterni.  Non 
farà  però  male  rammollire  le  croste  col  latte  della  nutrice,  o con 
un  unguento3 4.  La  tigna  maligna  richiede  i bagni  universali,  la 
corteccia  di  mezereo  od  un  vescicante  permanente  alla  nuca, e l’uso 
interno  del  sulfuro  di  mercurio  e di  antimonio.  Nei  soggetti  molto 
deboli  dova  molto  Punire  la  china-china  alle  radici  di  china  dolce 

D 4 

e di  salsapariglia. 
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— 

§ LX. 

Definizione.  Divisione.  Vt arie  Specie.  Necroscopia. 


D clini z.  1,  jLJiamo  il  nome  di  lebbra  4 al  genere  più  atroce  di  impeti- 

gini5, caratterizzato  da  macchie  diffuse,  da  alopecia,  e da  altre  de- 
formità eie’ capelli  e delle  unghie,  da  squame,  da  ulcere,  da  tu- 
bercoli , da  mostruoso  accrescimento  di  questa  o di  quella  parte 
del  corpo  umano , e che  finisce  in  tristezza  , stupore  , anestesia  e 
tabe. 

Divisione  II.  La  lebbra  così  definita  , comprende  delle  impetigini  di  diversa 
figura,  le  quali,  per  esser  ben  descritte,  vanno  distinte  in  lebbra 
bianca , in  L.  squamosa , in  L.  elefantiasi  e in  L.  parziale. 

L. bianca  III.  La  lebbra  bianca 8 è antichissima,  e trovasi  ricordata  nelle 


1.  Abrahamsoh,  in  Archiv  der  prakt.  Arz- 
neykunde  5,  B.,  p.  20* 

2.  U Inzer,  medie.  Handbuch.,  p.  455, 

5.  Bertrandi  dava:  il  seguente  unto: 

11.  Olei  e vitellis  ovorum,  uncias  dyas , 
Acfuae  lilrorum  alborum,  uncias  qua- 
nto r, 

Croci  orientalo,  scrupulum  unum. 
Insinuili  agitentur  ad  forrnam  linimenti. 

4.  Ted.  Aussatz ; Belg.  , Lazery  ; Melaat- 

sheìd  ; Akerziekte;  Dan.  Spedalsked  ; Sved. 
Spetdlska;  Island,  Libbra;  Ingl.  Leprosy  j 
Lepry],  Frane.  Lèpre',  Ladrerie-,  Ital.  lebbra. 


Sp.  Lepra  ; Mal  de  san  Lazaro;  Portog.  Le- 
pra; Lazi  era;  Gafeira. 

5.  » Les  differentes  lèpres  qite  nous  aurons 
occasion  de  signaler  . ...  se  ressemblent  par 
des  symptòmes  frappans  et  essentiels  j le  ca- 
ractère  du  genre  se  trouve  dans  les  trois  es- 
pèces  . . , . « (Alibert,  art.  Lèpre , in  Diet, 
des  sciences  mèd T.  27.,  p.  425, 

6.  Zaraath  degli  Ebrei.  — Baras  degli 
Orientali.  — ^su'x/x  Grec.—  Ted.  Der  weis- 
se  Aussatz.  Ingl.  Calfskin . Sp.  Albarazo  ; 
Albaraz. 
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sacre  carte1.  La  descrissero  inoltre  Avicenna  2 , Ouseel  3,  Wedel4, 
B.USMEYER3,,  WlTHOFF  6 , Gr.  Gr.  Fr.  BoENNEREN  7 , Don  CrISTQVAL 
DE  MONT1LLA  Y PUERTO  8 , RoUSSILLE  CjHAMPERÙ  9 , SCHILLING  19  , 

B.  Frizzi11  e De  la  Tour12.  La  malattia  è annunziata  dalla  viti- 


ligine bianca  ? che  chiamammo 


1.  Moises  , in  Levit,  c.  Xllì.  v.  2.  et  se- 
quent. 

2.  Canon.  Lib.  IV.  Fen.  5.  Tract.  5.  cap. 
i.  Fen.  7.  Tract.  2.  cap.  9. 

o.  Diss.  de  lepra  cutis  Hebraeorum.  Fran- 
: COf..  1709. 

4.  Program,  de  lepra  in  sacri  s.  i7iS. 

5.  Uiss.de lepra  mosaica  seu  legali.  Gryp- 
llisw,  1725. 

6.  Program,  de  leprosis  veterum  Uebrae- 
orum.  Duisb.,  i75g 

7.  De  vitiligine,  et  quidem  illa  specie, 
! quae  a Celso  , r ),svxy]  locatur  (Nova  act. 

acad.  nat.  cur.,  T.  I.,  p.  \98). 

8.  Si  la  lepra  de  los  Hebreos  sea  espici  fica- 
i niente  la  misma  , que  la  de  nuestros  tiempos, 

y si  tenga  las  mismas  proscripciones  y penas, 

: o qual  diferencia  haya  en  la  ley  de  Grecia 
( Mem.  academ.  de  la  lì,  soc  de  Sevilla,  T. 
3,,  p.  502,). 

9.  Mecherches  sur  le  veritable  caractère  de 
} la  lèpre  des  Hebreux  ( Mém.  de  la  soc.  méd , 

! d’  émulation.  A.  5.,  p.  ?55). 

10.  Diss.  de  lepra.  Lugd.  Bat.,  1778.  (Bal- 
dinger,  sylloge  111.  N.  1).  Et  : De  lepra  Su- 
rinamensi  communicationes.  Edit.  Hahnii. 

n.  Dissertazione  sulla  lebbra  degli  Ebrei, 
Trieste,  i79o. 

12.  Observation  d'  une  lèpre  des  Hebreux, 
leucé  ou  alphos  des  Grecs , vitiligo  des  Latins , 
: suivie  du  parallèle  de  cette  maladie  el  des  af- 
fections, qui  lui  sont  analogues  ( Mém.  de  la 
: soc.  méd.  d’  émulation.  A.  6. , p.  5:2. 

IS.  Cap.  1,  § 1,  N 2.  — »Moisè  nell’ am- 
mettere i due  caratteri  dei  pelo  bianco,  e 
; del  colore  ( Capo  suddetto,  Testo  i e 2 ), 
i indica  tre  nomi  Ebraici  • Seed  , Sapochat 
e Bacret  , ma  non  ne  analizza  di  troppo 
il  valore.  1 Rabbini  però,  meglio  ne 
■ schiariscono  il  tutto.  !1  Maimonide  defini- 
sce la  malattia  chiamata  Zarahat  in  genere, 
quando  imbianca  un  luogo  parziale  della  cu- 
te,e sia  questa  bianchezza  uguale  o maggiore 
della  pel  l irei  la  dell’  uovo;  ina  se  al  di  sotto, 
ei  la  chiama  Boach,e  non  più  Lebbra,  ossia 
Zarahat.  — Giova  qui  riflettere,  per  com- 
prendere quando  sia  ben  adattato,  che  Za- 
rah  spiega  in  siriaco  , abbondanza  di  umo- 
ri , una  delle  cause  alla  malattia  dispo- 
nenti ; che  in  samaritano  significa,  unione 
e radunamento,  adattabile  a’ tumori  che  ne 


lebbrosa  13  5 o da  altre  macchie  o 


nascono;  che  in  etiopico  indica  il  grasso 
vicino  al  malpighiano  reticolo  , che  è la 
sede  della  malattia  ; e che  finalmente  in 
arabico  vuol  dire,  indebolire:  sintonia  dì 
questo  stesso  malore.  Trovo  poi  che  in  cal- 
deo Bet  Zirlici  inchiude  un  medicamento 
che  fa  crollare  i capelli  ; altro  segno  della 
stessa  malattia.  Tutto  ciò  si  può  riscontra- 
re nel  Dizionario  Castelli,  articolo  Zarah. 
— Cotesti  tre  nomi  mosaici  bene  ana- 
lizzati, hanno  dato  luogo  giustamente  ai 
Rabbini  di  dividere  la  malattia  in  due  ge- 
neri, ognuno  de’  quali  comprende  due  spe- 
cie, e le  quattro  specie  sono  relative  al  di- 
verso grado  di  bianchezza.  — 11  bianco,  su- 
periore ad  ogni  alfro,  che  forma  nella  cute 
il  vero  niveo,  è il  primo  genere,  chiamato 
Baeret.  In  fatti  . presso  Castelli  , signi- 
fica nelle  lingue  orientali  macchia  ori- 
ginalmente lucida.  Chi  sa  in  fatti  dalla  dot- 
trina newtoniana  , che  il  bianco  , somma 
di  tutti  i colori,  è quello  che  riflette  tutti 
i raggi  , comprenderà  abbastanza  quanto 
sìa  adattato  il  dire,  macchia  lucida,  la  rela- 
tivamente più  bianca. — In  siriaco  Baarin 
spiega  mistione  di  tutti  i colori,  che  insegna 
a maraviglia  la  natura  del  bianco;  e in 
arabico,  colore  grande,  ben  adattato  del  pari 
a colore  che  tutti  i raggj  riflette,  quindi 
maggiore  fa  il  colore  sensibile.  In  siriaco 
poi  significa  anche  stupore  , e in  arabico 
merore,  sintomi  ordinarj  di  questo  morbo , 
e così  è pure  ben  adattato  l’altro  signifi- 
cato eminenza  di  tumori.  — Il  secondo  ge- 
nere è quello  chiamato  da  Moisé  Seéd,  bian- 
co più  oscuro  come  la  lana  di  un  agnello 
appena  nato.  Questo  verbo  significa  innal- 
zamento, ben  adattato  ai  tumori  che  nasco- 
no, e più.  significa  bruciore,  sintonia  della 
luce  riflettuta  da  un  bianco  di  secondo 
ordine.  — il  bianco  di  terzo  ordine  è quel- 
lo che  si  avvicina  al  colore  della  calce,  e 
questa  è specie  compresa  sotto  il  primo  ge- 
nere Baeret  , e quello  di  quarto  ordine, 
cioè  più  oscuro,  é come  il  bianco  dell’  uo- 
vo, e questa  è specie  compresa  sotto  il  se- 
condo genere  Seéd,  Queste  due  secondarie 
specie  chiama n si  tutte  due  eoi  nome  Sapa- 
hat  , che  significa  , aderenza  o aggiunta  , 
cioè  specie  secondaria.  Spiega  però  ancora 
farsi  calvo,  pertinacemente  tormentare,  in 
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gialle , livide  , ora  dure,  ora  molli.  A malattia  più 
innoltrata , ne  viene  affetta  non  solo  la  superficie  delle  cute,  mai 
anche  il  tessuto  della  medesima , colle  carni  sottoposte  fino  alle  ossa. 
Le  carni  si  fanno  quindi  dure , rigide  ed  aspre  , perclesi  il  senso 
del  tatto  , ed  i peli  si  fanno  bianchi,  lanuginosi1.  Nel  più 


grado  della  malattia  la  cute  si  copre  di  squame  e di  ragadi,  vi  si 


formano  delle  ulcere2  serpeggianti  ( L.  tiria  ) con  carne  lussureg 
giaute  , che  lasciano  delle  cicatrici  $ cadono  i peli  ( L.  alopecia  3 ) , 
guastansi  le  unghie,  gli  occhi,  nè  rossi,  nè  offesi  dalla  luce,  lagri- 
mano  , le  palpebre  si  rovesciano,  si  ostruiscono  le  nari,  havvi  fre- 
quente bisogno  di  soffiarsi  il  naso,  abbondante  secrezione  di  saliva,,  i 
corrose  ne  vengono  le  gengive  e le  labbra,  e veggonsi  inoltre  diar- 
rea colliqua  ti  va,  orina  bianca,  densa,  grassa,  quasi  saniosa,  finché; 


Lebbra 


alla  fin  fine  la  tabe  e P idrope  pongono  fine  alla  miseranda  vita. 

1Y.  La  lebbra  squamosa  4 costituisce  una  specie  molto  comune, , 
squamosa  e noj  p abbiamo  vista  sette  volte5.  La  storia  di  questa  lebbra  sii 
confonde  con  quella  dell’  elefantiasi.  Della  prima  però  scrissero  C. 
Celso6,  Elvezio  7,  Gii  eg.  Horst  8,  Wisemann  9,  Forestus  10,  Scul- 

' . ^ a — » *w  TT  IO  ’ll  H t f à Crii 


TETO 


li  C.  Falconer12,  F.  H.  Bonorden  13,  Meckel  14  , G.  A.  T.  1 


C.  AlEFFJ.D  15  , L.  OtTNER  16  , LaRREY  17 , WlLLAN18,  MeTTERNICH  19 
ed  E.  G.  Dui  fin  20.  La  lebbra  squamosa  è spesso  preceduta  dalla 


ebraico  e in  caldeo,  e abbondanza  non  che 
effusioni  di  umori,  in  arabo,  bene  applica- 
bili alla  malattia  in  quistione.  » ('Frizzi, 
1.  c.,  p.  14  — 17). 

1,  » Tre  erano  i segni  per  far  vera  Leb- 
bra la  malattia,  per  comando  delio  stesso 
Moisè:  Il  pelo  bianco  ( Testo  Nnm.  2 ) ; la 
carne  viva  nella  stessa  piaga  (Testo  io)  ; e 
se  si  dilatava  di  più  col  progresso  del  tem- 
po ( Testo  5 del  capo  io  ).  « Frizzi  , 1.  c., 

p.  20. 

2.  » Qui  pure  1’  esulcerazione  doveva 
nascere  in  mezzo  alla  macchia  , per  essere 
segno  di  malattia  lebbrosa  ; altrimenti  po- 
teva il  fenomeno  avere  altri  principj.  « 
(idem,  1.  c.,  p.  27,) 

5.  » Siccome  la  parte  capellata  è di  tu t- 
t’  altra  natura  del  resto  della  cute,  così 
Moisè,  colla  solita  sua  mirabile  avvedutezza, 
distingue  il  morbo  in  quelle  parti.  Dà  un 
nome  diverso  a quello  che  è calvo  dalla 
parte  dell’occipite  , e all’altro  che  lo  sia 
al  fronte.  Chiama  il  primo  Chereach,  il  se- 
condo Ghibeach.  Siccome  Moisè  (Testo  40  e 
ivi),  così  i Rabbini  separano  totalmente  la 
cal  vezza  della  parte  anteriore  da  quella 
della  posteriore.  » fio  stesso  1.  c.,  p.  59. 

4.  Lebbra  dei  Greci.  Lepra  Ichthyosis. 
Impetigo  excorticati  va.  Ted.  Dcr  sclwppi<je 
oder  raudige  Jussatz. 


5.  L’  ultimo  esempio  lo  vidi  nella  valle 
Brembana,  della  provincia  di  Bergamo,  il  24 
luglio,.  i827 , in  un  uomo  di  32  anni. 

6.  De  medicina.  Lib.  V.  c.  17,  edit.  Bipont. 

1786.,  p.  545.  • 

7.  Diss.  de  Grace  orrum  lepra.  Lugd.  Bat 
1678. 

8.  Opp.  T.  IL,  p.  525. 

9.  Chirurg.  Lond.  i7i9.  T.  L,  p.  227. 

10.  Observ.  chirurg.  Lib.  IV,  obs.  9. 

11.  Armament,  chirurg.,  obs.  97.,  p.  509. 

12.  On  the  lepra  Graecorum  (Memoirs  of  thè, 
med.  society.  Voi.  5.  N.  18. , p.  568  ). 

13.  De  lepra  squamosa  tentam.  antiq.med. 
Haiae,  1795. 

14.  Diss.  de  lepra  squamosa.  Haiae,  1793, . 

15.  Diss.  inaug.  leprae  histor.  succint.  et 
binas  leprosorum  nuper  observat.  histor. 
compì.  Giessen  , isoo. 

16.  Observata  quaedam  in  hist,  leprae  ; 
subj.  casu  recent,  leprae  Graecorum.  Tu- 
bing. 1805. 

n.  Mémoires  de  chirurgie  militaire  et  cam- 
pagnes,  etc.  Baris,  i8i2.  T.  2.,  p.  69. 

18,  1.  c.  p.,  85. 

i9  • IIufelakd  und  IIimlk,  Journal  der  pra- 
kt.  Ileilkunde.  i8U.  St  io. 

20.  Of  squamous  disorders  ( TlieEdinb  med, 
and  surgic.  Journal.  January  1826).' 
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vitiligine  nera.  Altre  volte  è preceduta  da  pustole  *,  dalla  tigna 
del  capo  , da  alopecia,  da  ofiosi,  o comincia  anche  improvvisamente 
con  rossol  e di  tutto  il  corpo1  2.  In  generale  lo  svolgimento  della 
i malattia  è accompagnato  da  stanchezza  generale,  da  mal  umore,  da 

I brividi  con  calore  e senso  di  iuoco  interno , di  formicolio  tra 

1 la  cute  e la  carni , massime  alla  faccia , e spesso  da  febbre  pro- 
li tratta,  come  vedemmo , aj  più  mesi 3 * , e talvolta  periodica Le 
| impetigini  prodrome  della  lebbra  invadono  col  tempo  sempre  mag- 
giormente il  tessuto  cutaneo,  così  che  la  cute  si  fa  grossa,  coria- 
ì cea  , tesa  , inflessibile , aspra , arida  e solcala.  Essa  poi  copresi  prin- 
: cipalmente  di  squame  numerose , dure , della  grandezza  di  un  poi- 
I lice,  decidue  e che  si  riproducono  prestamente.  In  alcuni  luoghi 
j 1’  epidermide  si  stacca  a mo’  di  forfora.  Sotto  le  squame  la  cute 
; stessa  è aspra,  rossa,  fissa,  corrosa,  sanguigna.  Intanto  svanisce  il 
i senso  del  tatto , la  voce  si  fa  rauca  e debole  , cedono  le  forze  (ad 
ì onta  che  duri  vivo  il  desiderio  dei  cibi)  esauste  tanto  dal  sudore 
! notturno , viscido , che  manda  odore  eli  caprone , quanto  da  un 

; sonno  pesante  e spesso  interrotto  dal  pericolo  di  soffocazione , e 

j F animo  cade  in  profondo  abbattimento.  L’orina  presenta  un  sedi- 
mento terreo , 1’  alito  è fetente , ed  il  muco  che  cola  dalle  nari  e 
I le  lagrime  diventano  così  acri , che  le  gote  ne  rimangon  corrose. 
1 TSTel  grado  più  intenso  della  malattia  compajono  dei  dolori  alle 
ossa5,  si  gonfiano  le  glandule,  indi  le  cute  si  copre  di  pustole 


f 

i 


f 


I 


1 . Falgoìver,  I.  c. 

2.  La  malattia  rossa  di  Cajcnna  ( spe- 
cie eli  lebbra  squamosa  ) comincia  con  mac- 
chie rosse , gialle  , che  stillano  , son  sede 
d’  insensibilità  perfetta  , e mostransi  sulla 
faccia  , su  le  orecchie,  sul  collo,  e final- 
mente sull’  intero  corpo:  queste  macchie 
svaniscono  quasi  appena  si  mostrano:  si 
distacca  1’  epidemie  e copronsi  d’una  spe- 
cie di  farina.  L’orina  è torbida  e quasi 
oleaginosa.  La  pelle  della  faccia,  le  orec- 
chie divengon  grosse  e le  labbra  crescon 
di  volume.  Sopraggiungono  in  pari  tempo 
eruzioni  pustolose,  che  degenerano  tosto  in 
ulceri  orribili  , fetidi  , d’ un  rosso  scuro, 
e coperti  di  fungosità.  Nell’  ultimo  periodo 
della  malattia  una  carie,  che  avanza  con 
rapidità,  rammollisce  le  ossa  e le  cangia 
in  carnosa  sostanza.  Gli  Europei  son  per 
so i i to  offesi  in  minor  grado  da  tal  malat- 

tia; vale  a dire  non  hanno  ulceri  nècarie. 
La  malattia,  chiamala  rosa  asturica  (altra 

varietà  della  lebbra  squamosa ) si  mostra 
nella  plebaglia,  all’epoca  della  primavera, 

sotto  forma  di  macchie  rosse,  rugose,  che 
appariscono  sul  dorso  delle  mani  e de’piedi. 
La  parte  offesa  dalla  malattia  è dolorosis- 
sima ; la  superficie  di  vico  sempre  più  gros- 


sa , e finalmente  copresi  di  croste  che  scre- 
polano. Queste  croste  , benché  secche  co- 
munemente , mandan  fetido  odore.  Verso 
la  metà  della  siate  cadono  , e sotto  di  esse 
la  pelle  è provvista  di  peli,  ed  offre  una  de- 
pressione. Onesta  macchia  si  copre  d*  una 
crosta  che  dura  più  d’un  anno.  Col  tempo 
mostrasi  nuova  eruzione  sul  collo,  ed  essa 
discende  dalla  regione  della  clavicola  verso 
lo  sterno  per  l’estensione  di  due  dita.  Ma 
allora  le  parti  superiori  del  corpo  si  gon- 
fiano, e scemano  talmente  le  forze,  che  il 
malato  trema  in  tutto  il  corpo  e trovasi 
nella  impossibilità  di  starsi  in  piedi.  Un 
senso  di  calore  interno  gli  impedisce  di 
dormire,  e lo  stimola  a precipitarsi  nell’a- 
cqua. Finalmente  le  sensazioni  s’  estin- 
guono s e P infelice  da  questo  morbo  offeso 
muore  d’ idrope  o di  consunzione,  dopo 
avere  presentato  la  follia  , il  delirio  ed  il 
coma. 

5.  J.  P.  Fiìabk,  epit.,  Voi.  IV  , p.  215. 

4.  Lo  stesso,  ivi, 

5.  Nell’  Lcnes  f specie  di  lebbra  endemica 
in  Africa,  in  America  e nelle  Indie  orien- 
tali, e conosciuta  pur  coi  nomi  di  jram- 
boesia  , pian),  dolori  osteccopi  ne  annun- 
ziano il  principio.  Il  malato  è tormentato 
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lìvide,  die  convertonsi  in  ulcere  rodenti,  le  quali,  distruggendo 
qua  e là  i legamenti  capsulari,  danno  origine  alla  caduta  delle 
estremità.  La  scena  finalmente  si  chiude  con  lipotimie  e convulsioni 
che  si  succedono  a vicenda. 

Y.  La  lebbra  elefantiasi  1 presenta  i caratteri  genuini  di  quel- 
l'  orribile  malattia  della  quale  è fatta  menzione , non  veramente  in 
Ippocrate  2 , ma  nelle  opere  di  Celso3,  di  Celio  Aureliano^,  di 
Areteo  5 , di  Archigene  6 , di  Galeno7,  di  Àezio  8 , di  Paolo 


da  veglie  terribili  , e spesso  da  febbre  ac- 
compagnata da  debolezza  nel  polso.,  c dalla 
perdita  delle  fòrze.  Inoltre  presenta  tutt’  i 
fenomeni  della  raalacia,  e mangia  creta  , 
terra  , carbone,  e cose  simili,  Sopravviene 
quindi  una  melanconia  prossima  alla  di- 
sperazione. In  pari  tempo  la  testasi  gonfia 
e diventa  deforme;  subitamente  dopo  pu- 
stole affatto  simili  a quelle  del  vajuolo,  e 
circondate  da  una  specie  di  polvere  forfo- 
racea,si  mostrano  sul  collo,  in  vicinanza 
alla  laringe.  Queste  pustole  dopo  certo 
tempo  altre  parti  invadono  , massime  le 
auguinaje  e leascelle.  Per  altro  lentamente 
segue  l’eruzione.  In  capo  a certo  numero 
di  mesi,  i surriferiti  sintomi  svaniscono, 
ad  eccezione  dei  dolori  osteocopi,  che  spesso 
sono  il  preludio  della  carie.  Allorché  a lun- 
go restano  le  pustole,!  peli  delle  parti  cir- 
condanti imbiancano,  e le  stesse  pustole  si 
riempiono  di  marcia  bianca,  viscosa,  den- 
sa, e che  ulcera  le  parti.  Questa  marcia, 
distruggendo  le  vicine  vene,  gravissime 
emorragie  cagiona.  Per  altro  non  presen- 
tano assai  forti  dolori  queste  pustole  , né 
sono  neppure  d ‘ogni  sensibilità  sprovviste. 
Le  ulcere  che  si  mostrano  nell’  yaws  , oc- 
cupando qualche  voltala  gola,  presentano 
margini  forforacei,  e forniscono  viscosa  e 
bianca  marcia.  Presso  alle  articolazioni 
vedesi  per  solito  la  riunione  di  parecchie 
di  queste  ulcerazioni  cagionare  un  pili  con- 
siderabile ulcere,  volgarmente  chiamato 
mama  yaws.  Perciò  si  vede  sopravvenire, 
dietro  quest’  affezione,  la  rigidezza  o la 
flessione  permanente  delle  articolazioni, 
( Allumami  , Nov.  act.  nat,  cur.  , voi. 
IV  , p.  SS  ).  Si  vedono  talvolta  svilup- 
parsi sulla  pianta  de’  piedi  ulceri  co- 
perti d’  escrescenze  carnose!  crable  yaws  in 
stile  volgare),  circondate  da  vene  varico- 
se, e che  impediscono  il  camminare.  Que- 
ste varici,  allorché  si  arresta  lo  sviluppo 
dell’  yaws,  sono  più  abbondanti.  Quanto 
più  rapidamente  s’ estendono  le  ulcere, 
tanto  pili  presto  anche  si  vede  accendersi 
la  febbre,  che  s*  accompagna  con  sintomi 
nervosi  e idrofobia,  o spesso  termina  con 


diarrea  , con  colèra  e con  idropisia.  Spesso 
la  malattia  si  cangia  in  erpete  squamoso,- 
altre  volte  guarisce  spontaneamente. 

1.  Sinonimi  Satyrismus, satyriasis,  syriasis 
morbus  heracleus  , seu  herculeus,  cancer 
universus  , cancer  to  ti  n s corporis , ulcus 
universale,  morbus  Phoenicius , morbus 
Lazari,  malum  Lazari,  malum  Bierosolymi- 
tanurn,  Elephantia,  lepra  Syriaca  et  Aegy- 
ptiaca  , L.  Americana,  L.  nigra,  L.  tuber- 
culosa, mulsania.  — Asovriatj  dei  Greci  , 
— Khorah  degli  Indiani.,  — Sudam,  iusam, 
Daiil  asacl,  degli  Arabi  , Boacsi  dei  Sunna- 
mi.  — Ted.  Der  knollige  Jussatz.  — Schil- 
ling l.  c.  ne  diede  delle  bellissime  ta 
vole  — Bateman  , delineations,  etc.  Plate 
XLVI1I ■ — Rayer,  1.  c.  Pianelle  VII , fig. 
5.  5. 

2.  Secondo  l’osservazione  di  Hensler  , 
(1.  c.,  p.  20i  ) non  bisogna  aspettarsi  in- 
contrare in  Ippocrate  il  vocabolo  elefan- 
tiasi, poiché  al  suo  tempo  i Greci  non  co- 
noscevano ancora  l’elefante.  Si  sarebbe  po- 
tuto almeno  attendere  di  trovar  la  descri- 
zione della  malattia;  ma  dal  suo  mancare 
si  può  conchiudere  che  l’elefantiasi  non 
fosse  mal  comune  al  tempo  d’  Ippocrate. 
Più  tosto  alia  lebbra  squamosa  si  riferi- 
scono certi  passi  delle  opere  d’  Ippocrate  , 
come  i seguenti:  Praedict.  II.  § XLIX,  p,  S2i, 
t.  1,  edit,  di  Lind.  — Àph.  Iti  , 20.  Con- 
viene non  omettere  di  dire  che  Aristotile 
(De  general,  animal.  IV,  p.  6*6)  parlò  d’una 
malattia  (iar apio.)  che  dava  alla  faccia  la 
forma  di  quella  del  satiro. 

5.  Opp.,  Lib.  SII,  c.  25,  p.  ì Si . 

4.  Morb.  di u turn.  IV,  ì,  p.  495,  ed  Ammon. 

5.  De  caussis  et  signis  diuturn,  affect., 
Lib.  li  , cap.  15  , Edit.  Derm.  Boermaavh  , 
Lugd.  Batav.,  1755,  p.  69  — 71. 

6.  lu  Aezio,  Tetrab.  IV,  Serrn.  i,  c.  120  , 
p.  655. 

7.  ILppocratis  et  Galeivi  , opera.  Edit. 
Renat.  Charter,  Lutei.  Paris,  fol.  max.  sc. 
de  prob.  pravisque  alimentoi.  succ.,  lib.  c. 
14,  vel  T.  VI  , p.  459.  — De  morb.  caussis 
lib, c,  i7  v.T.  VH.p.  — De  symptomat.causis 
lib,  II,  p.  6,  v.  T.  VII,  p.  80.  — De  tumori- 
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Egiheta1,  di  A vicenda  2 , e di  altri  Arabi3,  di  G.  Gadesden4, 
di  Arnoldo  di  Villanova  5 , di  Gilberto  d’Inghilterra6,  di  Ugone 
Benzio  7 , di  Bartol.  Montagnara  8 , di  Gio.  Vigo9,  di  Vitale 
de  Perno10,  di  Valesco  da  Taranto11,  di  Guido  di  Cauliac  12, 
di  Gio.  Gersdorf13  , del  Vesalio  14,  di  Valleriola  15,  di  G.  Sali- 
ceti16, di  Lanfranco  17,  di  Teodorico  della  Cerva  187  eli  B.  Cor- 
doni 19,  di  Fumanelli  20,  di  Fil.  Schopf  21,  di  Fernelio22,  di  Giac. 
Horst23,  di  Faer.  Ildano  24,  di  Fischer25,  di  Sciimiedel  26,  di 
Cozier  2/,  di  Schilling28,  di  F.  G.  Hensler  29  , la  maggior  parte 
dei  quali  autori  per  altro  (soprattutto  di  quelli  del  secolo  XVI  ) trat- 
tarono piuttosto  della  lebbra  squamosa.  Questa  è quella  lebbra  , 
che  endemica  da  tempo  immemorabile  nell’  India  orientale  ed  in 
Egitto  30  , passò  in  Italia  ai  tempi  di  Pompeo  e di  là  si  sparse  in 
tutta  Europa31,  e poi  per  le  incursioni  dei  Saraceni,  e finalmente 


bus  praeter  naturane  li b.  c.  13  et  14,  v.  T. 
VII,  p.  520.  — De  rn  eden  di  method,  lib.  II, 
r.  2.  T.  X,  p.  20.  — De  medendi  methodo 
ad  Glauconem,  lib  il,  c,  i2.  v,  T.  X,  p.  590, 
pluribus  in  locis. 

8.  Le. 

1.  De  re  medica  IV,  i.  p.  500,  coll.  Steph. 

2.  Can.  Ili,  Fen.  4,  Tr.  5,  c.  ì. 

3.  La  lebbra  degli  arabi  poi  ..  è la  rara  ele- 
fantiasi dei  medici  greci,  (Gbcker,  antiqui- 
tates  morborum.  Vratislav.,  1774,  p.  i84). 

4.  Rosa  Anglica,  Papiae  1492,  fol.  lib.,  II, 
C.  7,  p.  53. 

3.  Opp.  in  fol.  Lugd.  , v309.  De  sign  is  le- 
prosorum  libellus. 

6.  Com pend,  medie.  Lugd.,  iS'.0, 4.  L.  Vili, 
fol.  56. 

7.  Ugon,  Senens.  Consil  , 100,  f.  80,  c,  Ve- 
net..  i5i8. 

8.  In  Con  sii  iis.  Lugd.  1323,  Cons.,  299. 

9.  Pract.  topios.  Lugd.,  i529. 

10.  Remed,  et  cur.  Lib.  Mogunt.,  iS3i,fol. 
cap.  202 

11.  In  Philonio,  Lugd,  Bat.,  1558, In  tract, 
de  ehirurg.,  c 19. 

12.  Tr.  VI.  D.  II,  cap.  2.  P.  I,  p.  287,  ed  Joo- 

BERT. 

13.  Feldtbuchder  fFundarzneykunde . Tr  VI, 
Ì Cap.  5. 

14.  De  fabr.  corp.  1 umani,  lib.  V , c.  9, 
p.  458. 

15.  Enarrai,  mod.  lib.  Vili,  p.  855. 

16.  Chirurgia  , in  art.  ehirurg  scriptor. 
collectione.  Venet..  1516,  fol.  L.  I.c.  18,  64. 

n,  Ars  compì,  ehirurg.  doctr.  1,  Tr.  Ili, 
C.  2,6,7. 

i8.  In  art,  chirurgicae  scriptorum  col- 
lectione. Venet.,  1546,  foi  , p.  175,  lib.  III, 
C.  50,  51,54,55. 


19.  Lilium  medici nae,  Lugd. ,1574,  cap.  22. 

20.  Sermo  de  lepra  et  elephante  morbo. 
Opp.  , p.  479. 

21.  Kurzer  aber  dock  ausfuhrlicher  Bericht 
von  dein  Àussatz,  auch  dessen  Ursachen,  Zu- 
fàllen  und  Curati  on ■ S trasburg,  1582,  8.°  Cfr. 
Schenk  , observat.  lib.  VI  , p.  805. 

22.  De  abdit.  reruni  causs,  Lib.  Il,  c.  i4  , 
p.  229. 

25.  Obs.  med.  part,  llyobs,  22,  p.  i60. 

2i.  Epist.  24,  p.  973  ( opp.  fol.  Francof.  , 
1648  ). 

25.  Diss.  exhibens  lepram  arabicam  s.  ele- 
phantiasin  , observatam  et  curatam.  Er- 
ford,  , 1727. 

26.  Diss.  de  lepra.  Erlang.,  1750  , v.  Hau- 
ler, collect,  diss.  pr.  VI  , N.  194. 

27.  J oiirnal  de  mède  cine,  Dicembre,  1757. 

28.  Op.  cit. 

29.  Vom  abendlàndischen  Aussatze  im  Mit- 
telalter,  nebst  einigen  Beitr'àgen  zur  Kenntnis 
und  Geschichle  des  Aussatzes.  Harnb.,  1790. 

30.  L’elefantiasi  é una  malattia  che  nasce 
nel  mezzo  dell’Egitto,  e a cagione  del  fiume 
Nilo,  nè  mostrasi  mai  più  lontano,  « Lu- 
cret.  de  ret  urn  natura.  Lib.  VI 

Si.  Anche  la  faccia  degli  uomini  sofferse 
delle  malattie  nuove  e sconosciute  in  ogni 
età  anteriore  non  solo  in  Italia,  ma  anche 
in  qualunque  altra  parte  quasi  di  Europa: 
malattie  che  in  quel  tempo  non  furono 
tanto  comuni  in  Italia,  nell’  llliria,  o nelle 
Gal  lie  o nella  Spagna  ed  in  alcun  altro 
paese  quanto  in  Roma  e ne’suoi  d’intorni, 
che  non  erano  dolorose  bensì,  nè  accompa- 
gnate da  pericolo,  ma  che  per  la  loro  im- 
mondezza eran  peggiori  di  qualunque  mor- 
te. La  più  grave  fra  queste  come  per  ischer- 
zo  (com’é  sfacciata  abitudine  di  molti  nelle 
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per  le  guerre  sacre1,  dìvulgossi  talmente,  che  sul  finire  elei  secolo 
decimoterzo  si  contavano  diciannove  mila  ospedali  2 destinati  esclu- 
sivamente a ricettare  i lebbrosi 3.  Incrudelì  poi  la  lebbra  fino  al 
secolo  decimoquinto  (dicesi  che  allora  solo  pervenisse  in  Russia) 
nel  quale , come  se  volesse  cedere  il  luogo  alla  lue  venerea  , co- 
minciò a cessare,  continuando  però  ancora  fino  ai  due  secoli  seguen- 
ti 5.  Da  queir  epoca  venendo  ai  nostri  giorni  presentossi  ne\V India 
orientale  G,  in  Arabia1 , in  Siria  8 (detta  talvolta  Erpete  di  Alep- 


altrui  miserie),  ebbe  primieramente  nome 
di  lichene  da  un  vocabolo  greco,  poi  sicco- 
me cominciava  quasi  dal  mento,  con  usur- 
pato vocabolo  si  disse  in  latino  mentagra, 
occupando  in  molti  tutta  la  faccia,  lasciando 
illesi  soltanto  gli  occhi, e coprendo  il  collo, 
il  petto  eie  mani  di  schifosa  forfora.  Questa 
lue  non  era  conosciuta  dai  nostri  antenati  , 
e comparve  la  prima  volta  in  Italia  sotto 
il  principato  di  Tiberio  Claudio  Cesare,  ove 
fu  portata  da  un  certo  Persino  , cavaliero 
Romano,  scrittore  questorio,  che  la  contras- 
se e la  portò  dall’  Asia.  Né  questa  malattia 
infettava  le  femmine,  od  i servi,  o 1’  umil 
plebe  , ma  i grandi  , comunicandosi  con 
molta  facilità  massime  per  mezzo  dei  baci, 
e lasciando  delle  gravi  cicatrici  , poiché  si 
curava  coi  caustici,  e non  poteva  vincersi 
finché  non  si  fosse  abbruciato  il  corpo 
lino  alle  ossa.  Vennero  dall’ Egitto,  che  ci 
aveva  mandato  questo  male,  dei  medici 
che  non  ebbero  altra  occupazione  che  q uel- 
ladi  guarir  questa  malattia  con  grandissi- 
mo loro  lucro.  « Plinio,  Stor,  nat.  XXVI. 
c,  1 ). 

1.  Sembra  che  V opinione  , la  quale  pre- 
tende che  la  lebbra  sia  stata  introdotta  in 
Europa  dalle  guerre  di  religione,  sia  affatto 
erronea.  La  prima  Crociata,  di  fatto,  segui 
nell’anno  987  , e nel  H00  la  seconda.  — 
Già  intanto,  fin  dal  630  , una  legge  era 
stata  attivata  da  Loiario , re  dei  Longobardi, 
la  ([naie  stabiliva  che  i lebbrosi  morivano 
civilmente,  e che  i poveri,  dalla  lebbra  of- 
fesi, non  dovevano,  sotto  gravi  pene  , av- 
vicinarsi ai  passeggieri.  La  medesima  legge 
loro  ingiungeva d’ an n unziare  il  lor  appros- 
simarsi battendo  la  terra  coi  basione^à/ura- 
ratori,  Antiquit.  ita!,  med.  aevi,  t.  X.  diss. 
16  ).  — Così  la  corte  suprema  , radunata  a 
Compierne  per  ordine  del  re  Pipino , l’an- 
no 757,  fece  una  legge  che  ordinava  lo  scio- 
glimento del  matrimonio  dei  lebbrosi,  e 
non  accordava  loro  la  facoltà  d’  entrare 
nei  sacri  luoghi.  (Raymond,  histiore  de  V é- 
léphantiusis.  Lausanne,  1767,  p.  51). 

2.  German,  A r men- Leuten-1 Làser,  Lazar  e the, 
Gall,  Ladreriers,  Léprcseries. 

ó.  Raymond,  1.  c.,  p.  106.  — M.  Paris,  mo- 


nachi albanens.  Angli,  hist,  maj.,  edit.  W. 
Watts.  Lond.,  164i.  fol.,  p.  6i5. 

4.  » Fon  innlàndischen  Geschichtschreibern 
wird  im  fiinfzehnten  Jahrhunderte  zuerst  des 
Aussatzes  ( lebbra  ) Erwahnung  gethan  und 
von  ihnen  bemerkt , dass  diese  Krankheit  ge- 
gen  das  Ende  des  Salir es  1462  Russland  heim- 
gesucht  habe  - . . . Da  min  inder  Russischen 
Geschichte  erst  im  fiinfzehnten  lahrhunderte 
des  Aussatzes  erwahnt  wird,  so  ist  es  wahr - 
scheinlich,  dass  derselbe  aus  dem  Abendlande, 
und  nicht  aus  dem  Orient  und  zwar  erst  als- 
dami  nach  Russland  gehommen  sey  , da  er 
schon  in  anderen  Làndern  an  Heftigkeit  ab - 
zunehmen  anfìng.  Audi  verbreitete  er  sich 
hier  zu  Land  nicht  so  allgemein,  wiein  andern 
Gegenden,  verminderte  sich  im  Verlaufe  , der 
Zeit  merititeli  und  kann  also  in  unserer  va  ler  - 
làndischen  Geschichte  nicht  unìer  die  allge- 
mein verheerenden  Volksplagen  gezdhlt , oder 
mit  anderen  p e star  tigen  Seuehen  in  eine  Reihe 
gesetzt  werden."  (W.  M.  Richter,  Geschiclit e 
der  Medichi  in  Russland.  Moskwa,  i823.  Th . 
1.,  p.  245.  247  ). 

5.  » In  Deutschland  vorziiglich  und  in  Hol- 
land war  der  raudige  Aussatz  zu  Anf  ang  des 
sechzehnten  Sahrhunderts  so  allgemin  , dass 
man  in  die  Gravamina  natioms  Germani- 
cae  von  1520  (Goldast,  collet,  constitut.  Im 
perial.  Voi.  IL,  p.  120)  folgende  Stelle  setzen 
libante  : » Natio  nostra  indiget  auro  et  ar- 
gento — pro  pustulatis,  quorum  (proli  do- 
lor ) piena  est  Germania.  « Erst,  1626,  trug 
Ludwig  XIII.  den  Aerzten  Dawid,  und  Just  è 
Laigneau,  auf,  alle  Aussatzh'àuser  zu  visiti- 
ren.  « fK.  Sprengel,  Versiteli  einer  pragmat. 
Geschichte  der  Medichi  Th.  5.,  p.  77,  78). 

6.  Bontius,  hist.  nat.  Indorimi.  Amst. , 
1658.  — Kaempfer  , amoenitat.  esot, , p.  56t 
fase.  5,  obs.  8.  II.  H.  Wilson,  in  transactions 
of  the  medical  and  physical  society  of  Calcutta 
Fol.  /,  Calcutta,  i823. 

7.  Niebuiir  description  de  V Arabie,  p,  H9. 
(Vers.  ted.  , p.  133) 

8.  Alexand.  Russel  history  of  Aleppo.  — 
IIasselquist  in  Schwedischen  AhhandL  R.  12, 
p.  140.  — Schultz  Leilung  des  Hochsten.  Th. 
5,  p.  250.  — Guìdleston  on  the  mal  d'  Alep- 
po in  the  medical  and  phxjs.  Journal  I8i4, 
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po *),  nel  resto  della  Turchia  Asiastica1 , nel  Chersonese  Tan- 
nico, nelle  Province  di  Urahkoi , di  Astracan , e sulle  rive  del 
fiume  Jaik3  (nominata  lebbra  taurica 4 ),  nel  Kamtschatka 5 ri  el- 
fi Impero  Chinese  6,  e nell'  Arcipelago  delle  Indie  orientali1'  nelle 
isole  del  Ceylan  8,  nelfi  Ij’o/cz  di  Francia  9,  a JWn:  10  in  E Atto  11 
e nel  rimanente  dell’erica  12  , in  particolare  alla  Girà’ea  ( chiamata 
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p.  279. 
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1826.  Voi  I,  P.  2 , p.  282. 

8.  Kaempfeb  , amoenit,  exot , fase.  Ill, 
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H.  Prosper  Alpinus  de  medicina  Aegyp- 
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Antwerp.  1556.  — Bruce  travels  to  discover 
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dalupa  1 , a Cajenna  2 ( ove  si  chiama  mal  rouge  ) , al  Surinam 
(detta  boasi 8 ) e alle  Barbados  e anche  in  Ispagna  6 (detta 
spesso  ratfZ  Je  roj*a6),  e in  Portogallo 7,  in  qualche  provincia  di 
Branda 8 , nelP  Islanda  9 , nella  Scandinavia  10  ( sotto  il  nome  di 
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the  leprous  persons  in  the  isle  of  Guadeloupe 
( Philos . transact,  y.,  4757,  p.  58  ). 
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gues  (Bulletin  de  Vécole  de  méd.  et  de  la  soc, 
de  Paris,  anilée  5,  1807,  p.  48,  145  ). 

0.  Petersen,  J fluii,  om  den  Isldske  Sfcjor- 


burg.  Soree  4769.  — Koenig,  diss.  de  remed. 
indig.  ad  morbo»  cuivis  regioni  epidemico» 
expugnandos.  Hafn.,  4775,  — Troil  , Bref 
r'órandeen  resa  till  Island  1772.  Uplagdi  Upsa - 
la  1777,  Ut.  Bref  till  Arch.  Och.  Ridd.  Back. 
p.  95.  — V.  S.  Holland,  diss,  de  morbis  Is- 
landiae,  Edinb.,  1 8 ! 1 . 

40.  II.  Strom,  Jnmaerkningar  tiloplysning 
om  den  ved  soelaj  sierna  i Norge  Gangse  Spe- 
dalsked  (Nye  S ami.  af  det  Norske  S elsk.  S kr. 
B.  i , o 170).  — A R.  Martin  , Jnmerkung 
ilber  dìe  sogenannten  aussdtzìgen  Menschen  . 
Fische  and  Vieh  in  Norwegen  ( Schwed • akad, 
Abhandl.  J. , 4760  , p.  50i).  — J.  Gislesen  , 
diss.  de  elephanthiasf  Norwegica.  Hafn.  , 
4785.  Buchner,  Nachricht  von  der  Spedatsk- 
hed  in  Bergenstift.  Bergen  , 4786.  Vide  IIkn- 
sler,  vom  abendl'àndischen  Jussalze.  Excerpt. 
d.  410.  — Hemp  e l , Nachrict  von  der  S pe- 
dalskhed  in  Bergenstif  te.  Rendsburg.  Hbn- 
sler,  1.  c.  , p.  u7.  — Munk  in  Tore,  med. 
chir.  Journal  B.  5,  St.  i,  p.  45.  — ■ N.  Arbok, 
Afhandlinh  om  Badesygen.  libhvn. , 1792.  — 
Mangor,  Underretniug  oììi  Radesygens  Kjen- 
detegn.  Kbhvn,  1793.  — Muhlert,  bidray  til 
oplysnìng  om  Badesygen  natur.  Kbhvn , 1799. 

— Pfefferkorn  , ilber  die  Norwegische  Ra- 
desti ge  und  Spedalskhied . — Hensler  , Vor - 
rede  zu  Arbos  und  Mangos  Abhandl.  Altana , 
4797.  — T.  Ahlander  , diss.  de  morbo  cu- 
taneo luem  veneream  consecutivam  simu- 
lante. Upsal.,  48)6.  — J.  B.  Damengeen,  no- 
tice sur  le  Radesigé,  ou  la  lèpre  du  Nord  (Se- 
dillot,  ree.  périod.  de  la  soc.  de  méd.  de  Pa- 
ris, T.  25,  p.  429).  — Vougt,  observationes 
in  exanthema  arcticum,  vulgo  Radesyge 
dictum.  Gryphisw.,  4814.  Et:  Hecker's  An- 
nalen  der  gesammten  Medicin , B.  5,  H.  5,  — 
Caderschjoelo  , om  de  sà  kallade  urartade 
veneriska  Sjukdomarne.  Stockholm,  t8i4.  — J. 
Monk,  om  Norrska  Radesyen  ( Kongl . Veten- 
skaps  Academiens  Handlingar  for  Jr,  i8i5  )„ 

— H Callisen,  syst.  chir.  hodiern.  Edit.  4., 
Voi.  1,  ili» fu.  , i8i5  , p.  490.  — Fu.  Holst, 
morbus  , quem  Radesyge  vocant  , quinam 
si t,  quanamque  ratione  e Scandinavia  tol- 
lendus.  Commentatio.  Cbristianiae , 1817. 
(Continetur  in  Delectu  meo  opusculorum 
ad  praxin  med.  spectantium.  Voi.  11).— 
Chr.  Heiberg  , ilber  die  Spedalskhed  , eìne 
Norwegische  Ausschlagshrankeìt  (Gerson  und 
Julius,  Magaz.  der  ausi.  Lit.  der  gesammt. 
Hetlkunde , i827,  Jan  war.  Febtuar,  p.  iSi. 
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Hadesyge  1 ) , nell’  Holstein  2 e nell’  Estonia  3 , per  non  parlare 
( ciò  cne  faranno  i nostri  posteri  ) dell’  Insubria  ( rispetto  alia  pel- 
lagra 4),  e della  Polonia  ( riguardo  alla  plica  ). 

VI.  La  lebbra  elenfantiasi  comincia  spesso  con  affezione  di  tutto 
il  corpo  5 ? mentre  altre  volte  principia  da  macchie  con  abolizione 


4.  Dalle  parole  Baa,  Baacl  o Raass  che  In 
lìngua  norregica  significa  squama  di  pesce , 
ti  bus  (Holst,  1.  e ). 

2.  Brandis  Jf bandi  om  den  Ditmarslshe 
Stjge  ( Bibl.  for  Layer  B.  4 , Kbhvn  , 1815  , 
p.  1—26).  L.  A.  Strove,  ilber  die  aUssatzar- 
tige  Krankheit  Holsteins  , allgemein  dastlbst 
Marschkrankheit  genannt.  Jllona,  i828.— -H. 
G Spierikg,  ein  paar  LForte  ilber  den  Hol- 
sieinischen  Jussatz  (Hufelaisd’s,  J ournal  der 
pr.  Heilkunde  , 4821 , iulius , p.  64). 

5.  G.  Eduard  , diss.  quaedam  de  morbo 
leproso  inter  rusticos  Esthonos  endemico. 
Revai  , 1824.  — Fr.  G.  Allrrecht  , de  dia- 
gnosi Esthonicae  leprae  cutaneae.  Dor- 
pat, , 1825. 

4.  Sprekgel  chiamò  lebbra  Milanese  la 
pellagra. 

5 Coloro,  dice  Archigenb  (I.  c.  ),  nei 
quali  sta  per  manifestarsi  il  male,  vengono 
presi  da  pigrizia  , respiro  tardo  , difficile, 
lentezza  di  movimenti  e pertinace  costipa- 
zione di  ventre;  le  urine  sono  simili  a 
quelle  dei  cavalli  , F espirazione  pesante  e 
fetida;  rutti  continui  e tali  che  danno  mo- 
lestia agli  stessi  ammalati;  appetito  nè 
tolto  nè  molto  forte;  grandissimo  trasporto 
pei  piaceri  venerei  » — Il  radesiga  decorre 
nel  seguente  modo  : « Sul  principio  delia 
malattia  gli  ammalati  si  lagnano  di  gra- 
vezza a tutto  il  corpo  ed  alle  membra,  di 
prurito  alla  cute,  avversione  a qualunque 
fatica  ed  anche  a quelle  occupazioni  che 
prima  davan  loro  molto  piacere  ; rigi- 
dezza delle  articolazioni,  dispnea,  massima 
montando  la  scala  o qualche  salita,  e 
dolor  tensivo  alla  fronte,  La  faccia  prende 
una  singolare  lucentezza,  come  d’argento, 
e si  copre  d’  un  colore  spessissimo  pallido, 
livido,  e nei  pletorici  rosso,  ma  diverso  da 
quello  che  indica  d’ordinario  una  buona 
salute.  Poscia  salta  in  iscena  la  corizza, 
umida  o secca  , ed  un  rigonfiamento  in- 
terno ed  un’  ostruzione  delle  nari,  per  cui 
non  si  può  per  esse  respirare  se  non  con 
molta  difficoltà.  L’  esterno  del  naso  di- 
venta rosso  e turgido  , la  voce  diventa 
rauca,  o 1’  ugola  rilasciata  si  allunga  tal- 
volta di  modo, che  agli  ammalati  pare  d’ave- 
re nelle  fauci  un  corpo  straniero  eli’ or  s in- 
nalzaci’ s’  abbassi  alternativamente.  In  se- 


guito compajono  vaghi  dolori  agli  arti , 
non  dissimili  dai  reumatici,  che  però  dif- 
feriscono da  questi  per  ciò  che,  esacerban- 
dosi la  notte,  si  calmano  verso  il  mattino, 
con  abbondante  sudore  viscido  e fetido. 

( Vi  sono  però  dei  reumatismi  cho  crescono 
col  riscaldarsi  del  corpo,  e rendono  insop- 
portabile i!  calore  del  ietto),  — Quest)  sono 
i primi  sintomi  di  questa  frodolenta  ma- 
lattia , che  simulando  una  leggiera  indi- 
sposizione , dopo  poco  tempo  incrudelisce 
nel  misero  tanto  maggiormente,  quanto 
meno  conoscerà  il  modo  di  debellare  que- 
st’ orribile  malattia , o quanto  meno  pron- 
tamente cercherà  l’altrui  soccorso  — Se 
l’ammalato  non  cadrà  nelle  mani  di  un 
medico  attento  e molto  perito  nell’arte  sua, 
questa  malattia  andià  più  o meno  presto 
crescendo,  a feconda  della  costituzione, 
delia  maniera  di  vivere  dell’ammalato  e 
di  altre  fortuite  circostanze.  Imperocché 
qualche  volta  passano  appena  pochi  mesi* 
per  lo  più  tutto  un  anno,  e spesso  più 
anni,  prima  che  si  desti  sospetto  dell’indole 
maligna  di  questa  malattia.  Toltine  quel 
segni  straordinarj  delia  faccia,  non  se  ne 
scorge  esteriormente  alcun  altro  segno, 
che  quelle  soluzioni  della  cute  che  vanno 
continuamente  facendosi  , formano  quasi 
una  nuova  epoca  della  malattia.  — In 
altri  la  cute  ó resa  schifosissima  da  un 
efflorescenza  erpetica  secca,  che  sorte  ora 
qua  e là,  ora  mite,  biancheggiante,  come 
se  fosse  coperta  di  farina  o di  minuta  cru- 
sca, togliendo  la  quale  vedesi  la  cute  priva 
di  epidermide.  Questa  poi  crescendo  , in 
breve  tempo  va  ingrossandosi  inegualmente 
rendendo  scabrosa  la  cute altri  son  tor- 
mentati da  una  larga  efflorescenza  scabbio- 
sa , umida,  estremamente  pruriginosa, 
che  dopo  un  tempo  più  o men  lungo  fini- 
sce nello  stesso  modo.  Nella  maggior  parte 
dei  malati  poi  sorgono  prima  sulla  faccia, 
poi  su  tutto  il  restante  del  corpo  , nume- 
rose piccole  macchie  di  vario  colore,  che  di 
rado  eccedono  la  grandezza  delle  morsica- 
ture delle  pulci,  elevate  talvolta  alcun 
poco  ai  margini  ; che  talora  svaniscono,  ma 
che  ritornano  poi  nei  tempi  umidi  ; per 
lo  più  poco  sensibili,  ed  anzi  qualche  volta 
tanto  insensibili , che  anche  punto  con  un 
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del  senso  nella  cute  affetta  da  pustole,  da  vizi  delle  unghie  e dei  capelli  e, 
finalmente  dalle  stesse  emorroidi,  h Rare  volte  lo  sviluppo  di  que- 
sta malattia  è accompagnato  da  febbre.  I segni  generali  sono:  » 


af;o  non  producono  dolore.  Rompendosi 
mandano  un  umore  viscido,  e copronsi 
subito  di  croste  squamose , o piene  di  siero 
acre,  corrodono  le  parti  vicine,  e fan  luogo 
a delle  ulcere  maligne.  Queste  efflore- 
scenze e macchie  sono  accompagnate  o se- 
guite da  nodetti  , o tubercoli  di  color  di 
rame  , talvolta  del  color  del  piombo  , mo- 
bili sul  principio  , poi  fissi  , che  da  prin- 
cipio guastano  per  lunghi  tratti  la  faccia, 
come  le  palpebre,  il  naso  , le  guance  , il 
mento,  le  labbra,  il  padiglione  degli  orec- 
chi, e finalmente  tutto  il  corpo.  — A poco 
a poco  nello  stesso  tempo  ingrossa  e si  in- 
crespa la  fronte  , gionfiansi  le  palpebre  e 
si  arrovesciano  ; le  guance,  di  un  colore 
atro  rosso,  si  fanno  tumide,  le  labbra  della 
bocca  ingrossate  si  ritraggono,  obbligando 
la  bocca  a star  aperta,  i padiglioni  degli 
orecchi  si  contorcono  alquanto,  la  faccia 
prende  un’  espressione  sinistra  , e gli  oc- 
chi cingonsi  di  un  cerchio  rosso  : per  le 
quali  cose,  tutta  la  faccia,  fatta  orribile 
a vedersi  , incute  orrore.  Quegli  stessi 
tubercoli  poi  od  anche  fin  dal  principio  , 
presentano  le  punte  coperte  di  vero  squa- 
me , o almeno  tendenti  a formare  delle 
squame  , a poco  a poco  si  coprono  tutti 
di  squame,  o degenerano  in  ulcere  ma- 
ligne. Le  fauci  che  fino  a questo  momento 
non  offrivano  alcun  sintomo  morboso,  in 
fuori  dell’insolito  rilasciamento  dell’ugola, 
cominciano  a soffrire  gli  stessi  mali.  Im- 
perocché osservandole  bene  si  vede  l’ugola, 
il  velo  palatino  , e le  tonsille  sparse  di 
macchie  e di  tubercoli  aspri,  e finalmente 
coperte  di  pessime  ulcere.  — Formate  per- 
tanto si  sono  già  delle  ulcere,spesso  aperte, 
che  fornite  di  margini  duri,  callosi  , tu- 
midi , eguali,  le  quali  spargono  un  umore 
rossigno  che  manda  l’odore  del  sudor  di 
piedi  e corrodono  le  parti  circostanti,  ma 
pili  spesso  si  trovano  coperti  di  croste 
squamose,  biancastre,  fosche  , rossigne,  e 
non  presentano  la  cute  interposta  divisa 
da  rughe,  solchi  o fessure,  e priva  di  peli. 
Merita  d’essere  accuratamente  notato  che 
al  primo  apparire  della  malattia  sulla  su- 
perfìcie esterna  del  corpo,  mitingansi  mol- 
tissimo e talvolta  cessano  quasi  affatto  i 
dolori.  Laonde  non  hanno  tutto  il  torto 
coloro  che  chiamano  critica  l’affezione 


della  superficie  cutanea.  — Di  questa  ma- 
niera vedremo  siffata  malattia  svolgersi  di 
giorno  in  giorno  e andar  sempre  più  peg- 
giorando ; e così  vediamo  quella  malattia, 
che  finora  giacque  nascosta  nell’  interno, 
rompere,  per  così  dire,  i cancelli,  e mostrarsi 
all’ esterno  , come  per  avvertire  B amma- 
lato di  meglio  allontanare  , finché  ne  ha 
tempo,  il  pericolo;  perchè,  trascurandola 
alquanto  , a poco  a poco  cresce  smisu- 
ratamente la  crude!  malattia,  e prende  una 
tale  preponderanza  che  spesso  non  havvi 
più  medicina  che  valga  a calmarla.  — Fi- 
nalmente, a far  prova  che  la  malattia  è 
giunta  al  più  alto  grado,  compajono  delle 
pessime  ulcere,  le  quali,  non  più  conte- 
nute dalla  cute  e dalle  parti  molli  , in- 
taccano alla  fine  la  stessa  compage  ossea. 

Non  correggendo  con  alcun  rimedio  la 
cattiva  qualità  degli  umori,  le  marcie  ac- 
quistano un’  indole  fetidissima  ed  estrema- 
mente  corrodente;  d’onde  avviene  che 
le  ulcere  van  sempre  più  allargandosi,  e 
mandano  sempre  maggior  copia  di  icore; 
e formasi  finalmente  quello  stato  del 
sangue  che  i patalogi  chiamano  di  disso- 
luzione , esce  un  icore  sanguinolento, 
dal  fondo  delle  ulcere,  esi  staccano  non  di 
rado  dei  pezzetti  di  carne  fungosa  e spu- 
gnosa. — Le  ulcere  delle  fauci  si  estendo- 
no anche  alle  vicine  ossa;  inducendo  la 
carie  del  palato  osseo  , del  vomere  , e delle 
ossa  del  naso,  dal  che  nasce  la  voce  nasale, 
sottile,  la  difficoltà  di  mandare  una  voce 
intelligibile,  e finalmente  la  completa  abo- 
lizione della  loquela  in  conseguenza  della 
distruzione  degli  organi  che  la  formano. 
I capelli,  le  sopracciglia  e i peli  delle  altre 
parti  sogliono  cadere  , eh’  anzi  talvolta  in 
causa  della  carie  cadono  staccate  le  falangi 
della  dita.  Un  immenso  appetito  di  cibi, 
talvolta  la  fame  canina,  una  sete  enorme 
quasi  inestinguibile  , e il  calore  urente, 
massime  vespertino,  danno  indizio  dell’av- 
vicinarsi  della  morte:  finalmente  i sudori 
notturni, la  diarrea  colliquativa, esaurisco- 
no affatto  le  forze  e mettono  il  desiderato 
line  a tanti  mali.  » (Uolst.,  l.c.,  p.  iS— 25), 

1.  Bàly  Abas  nel  comperare  gli  schiavi 
prescrive:  « di  osservare  lo  stato  dell  ano; 
che  non  vi  siano  per  avventura  delle  emor- 
roidi , o simili.  ” ( Uensleu,  1.  c.  , p.  ì.  ). 
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Un’insolita  inerzia  e prigrizia  eli  animo  e eli  corpo1,  cattivo  umore  2, 
facilità  di  adirarsi,  o di  sospettar  male,  tristissime  veglie,  terrori, 
minacce  di  soffocazione3,  straordinaria  lascivia,  e forza  non  comune 
nei  combattimenti  di  amore  A } il  bianco  degli  occhi  offuscato  , tor- 
bido , o rosso,  o livido,  e tendente  all’oscuro}  la  figura  degli  oc- 
chi si  fa  rotonda , leonina  } voce  rauca  , e più  eli  rado  acuta  e 
sottile,  con  istringimento  eli  fiato  che  è fetente  } ostruzione  interna 
ed  ulcerazione 5 delle  nari,  che  all’eterno  sono  d’un  rosso-livido} 
freccienti  starnuti,  e abolizione  dell’  olfato6}  gonfiore  della  faccia  con 
largo  e forte  rossore , e colla  pelle  della  fronte  come  tesa  e lucente, 
nodosa7,  e aspetto  torvo,  porrigine  del  capo,  alle  sopracciglia,  al 


4.  Inoltre  il  corpo  degli  stessi  sembra 
grande,  ed  è in  loro  un  certo  intollera- 
bile senso  di  gravita  , onde  non  hanno  più 
piacere  nò  a bere  nè  a mangiare.  » ( Archi- 
cene , ì.  c.  ). 

2.  Diventano  pusillanimi  ad  ogni  cosa; 
per  amor  della  vita  non  sanno  disprez- 
zarla e liberarsene;  nè  possono  sopportare 
con  forza  d’animo  la  malattia,  ma  quasi 
condannandosi  da  loro  stessi  , si  nascon- 
dono , ed  evitano  tutte  le  persone  che  li 
conoscono.»  (Archigene,  1.  c ). 

3.  « Alcuni  di  loro  vengono  disturbati, 
massime  in  sonno  , a mo’di  coloro  che 
sentonsi  soffocare  o strangolare»  (Archi- 
cene , 1.  c .). 

4.  Galeno  diceche  i lebbrosi  somigliano  ai 
satiri  pel  quasi  continuo  priapismo.  Schil- 
ling dice:  Vidi  in  un  etiope  uno  stupendo 
priapo  di  due  cubiti,  ad  imagine  degli  anti- 
chi (Hensler,  1.  c.,  p.  398).  Leggi  anche  Ali- 
bert  , op,  c.,  p.  i4i  , § 241.  Altre  volte  la 
lebbra  si  oppone  allo  sviluppo  della  pu- 
bertà , e toglie  ogni  forza  di  erezione 
( Gocrlay,  l.c.,--  Ainslic,  1.  c.). 

5.  « The  partition  of  the  nostrils  ivas  ul- 
cerated and  discharged  a considerable  quan- 
tity of  matter  » ( Kinnis,  1.  c.  ).  Raver  (1. 
c. , Pianelle  VII , fig.  4 ) fece  conoscere  la 
condizione  del  palato.  Cfr.  J.  Tu.  Brandt, 
*Ie  leprae  in  membrana  faucium,  narium , 
nec  non  oris  mucosa  obviae  diagnosi.  Ri- 
ga , 1825. 

6.  Or  quando  il  male  è già  giunto  alla 
cute,  cominciano  primieramente  a farsi 
più  grosse  le  guance  ed  il  mento;  poi  di- 
ventan  rosse,  ma  d’  un  rosso  non  Rorido, 
ma  livido.  » (^Archigine,  1.  c.  ). 

7.  » Qualche  volta  poi  eompajono  delle 
eminenze  anche  su  tutto  ri  corpo,  ed  in  i spe- 
cie sulla  somità  della  fronte  e del  mento. 
( Ahchigine,  1.  c.  ) Lo  stesso  avviene  nella 


lebbra  7\mnca,  che  decorre  nel  seguente  mo- 
do.» t sintomi  del  primo  anno  sono  macchie 
cerulee  e crasse,  o tubercoli  piani,  indolenti 
che  escono  sulla  faccia  , sui  fianchi,  sulle 
estremità  , massime  all’  articolazione  ra- 
dioearpica  senza  precedenza  di  prodromi. 
L’eruzione  di  questo  esantema  non  ha  or- 
dine fisso,  ma  mentre  in  un  ammalato 
segna  l’ordine  che  abbiamo  testé  esposto, 
in  un  altro  ne  ha  uno  affatto  differente. 
Talvolta  nei  primi  anni  la  faccia  rimane 
affatto  libera,  uscendo  le  macchie  or  qua 
or  là  sulle  articolazioni,  crescendo  a poco 
a poco  di  numero  e larghezza.  Avviene 
anche  che  in  questo  stadio  si  manifesti 
della  febbre  ora  intermittente,  or  remitten- 
te, la  quale  per  altro  più  frequentemente 
manca.  In  questo  stadio  inoltre  gli  am- 
malati non  si  lagnano  nè  di  dolori  , nè 
di  prostrazione  di  forze.  — Nel  secondo  anno 
ie  macchie  si  aumentano  di  numero  e di 
larghezza  , ed  estendendosi  acquistano 
un  colore  oscuro  e quasi  nero;  per 
lo  più  le  estremità  inferiori  vengono 
di  subito  coperte  da  spessissime  macchie, 
Coll’andar  del  tempo  poi  non  rimane  illesa 
alcuna  parte  del  corpose  si  eccettui  talvolta 
soltanto  la  superficie  palmare  delle  mani  , 
la  piegatura  del  cubito,  il  cavo  ascellare, 
quello  del  poplite,  e le  natiche,  nelle  quali 
parti  la  pelle  ritiene  sempre  integra  la  sua 
natura  anche. nel  piùaltogrado  di  sviluppo 
e di  pericolo  dell’esantema.  D’ordinario 
rimane  illesa,  quantunque  non  sempre, 
anche  la  parte  capelluta  del  capo.  Fino  a 
quest’epoca  le  macchie  non  sono  dolenti,  e 
gli  ammalati  soffrono  inerzia  e raucedine 
di  lingua  e di  bocca.  — Nel  terzo  anno 
le  macchie  danno  prurito  e ardore  simili 
alla  morsicatura  delle  formiche.  L’esan- 
tema crescendo  occupa  tutto  il  corpo,  nè 
più  ritiene  la  forma  di  macchie  , ma  a 
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poco  a poco  si  converte  In  pieni  tumori , 
che  in  alcuni  non  prudono  e In  altri 
producono  un  intollerabile  prurito.*  sulla 
superficie  del  corpo  si  formano  qua  e là 
delle  impressioni;  tumida  diventa  la  fac- 
cia e perde  il  solito  aspetto  , cambiasi 
tutta  la  figura  dell’  ammalato,  e rarissime 
volte  rimane  non  sfigurato.  Le  glandule 
(conglobate  ) linfatiche  intumidiscono,  e 
sul  finire  di  questo  periodo  si  vede  una 
grande  imbecillità  degli  organi  interni  e 
un  gran  consumo  di  forze.-  Nel  quarto  anno 
si  aggiungono  gravi  dolori  alle  membra, 
massime  alle  articolazioni.  11  sonno  e Tap- 
peti to, che  sino  a questo  punto  durarono  in 
buono  stato, diminuiscono  e talvolta  cessano 
del  tutto  a quest’epoca  nella  quale  le  forze 
diminuiscono  a precipizio.  Le  macchie  ed 
l tumori  già  completi  si  fanno  squamosi  , 
screziati  , e cambiansi  in  nodi  scabri  : 
gli  integumenti  di  tutto  il  corpo  diven- 
tano duri  aspri  e squamosi,  e prendono 
un  colore  rosso-fosco.  Le  glandule  che  tro- 
vansi  sotto  la  cute  della  faccia,  del  naso  , 
delle  estremità,  e sotto  la  lingua  prendono 
una  durezza  scirrosa  — Nel  quinto  anno 
cominciano  i tumori  a rompersi;  e princi- 
palmente nei  piedi  si  formano  delle  ulcere 
maligne,  dalle  quali  sorte  una  saniefetida. 
I tumori  esulcerati  danno  origine  ad  una 
crosta  squamosa,  schifosa  e sporca,  che 
dura  più  a lungo  che  in  ogni  altro  esan- 
tema, e che  talvolta,  qua  e là  seccata,  cade 
con  molesto  prurito.  La  cute  recente  poi  , 
che  sembra  affatto  sana,  arreca  forte  brucio- 
re; e se  gli  ammalati,  sordi  ai  suggerimenti 
altrui  o del  loro  proprio  raziocinio,  non  si 
sforzano  di  tollerarlo  pazientemente,  ma 
cercano  di  cacciarlo  grattandosi  , nascono 
da  questa  irritazione  delle  nuove  ulcere  , 
spesso  molto  peggiori  delle  prime,  per 
quanto  si  moderi  T ammalato,  e non  si 
freghi  in  nessuno  modo;  o qualche  volta 
si  manifestano  anche  delle  nuove  ulcere 
in  località  del  tutto  nuove.  — Se  con  un 
colpo  o per  caso  si  levi  le  croste  non  an- 
cor mature  , in  quei  luoghi  subito  si  for- 
mano delle  ulcere  sporche  che  penetrano 
fin  nel  profondo  delle  ossa,  i quali  casi  rie- 
scono fatali  specialmente  alle  dita  delle 
mani,  dei  piedi  , giacché  in  molti  casi  si 
perderono  di  questa  maniera  tutte  le  fa- 
langi. -—Si  sa  per  molte  osservazioni  che 
entro  quelle  ulcere  si  formano  dei  vermi  ; 
e ciò  che  fa  meraviglia  si  è che  questi  ver- 
mi non  si  formano,  in  proporzione  delTim- 
mondezze  in  cui  vivono  quegli  uomini 
imperocché  delle  abbruciature  leggierissi- 


me, delle  ferite  e delle  ulcere  non  perico- 
lose per  sé  stesse  , a cagione  dei  pannilini 
grossolani  e sporchi  coi  quali  i contadini 
russi  d’ambo  i sessi  sogliono,  involgere  i 
piedi,  dell’ abitudine  di  non  lavarsi  mai  o 
rarissime  volte  questi  ultimi, e della,  somma 
immondezza  di  tutto  il  restante  del  corpo 
massime  in  estate  , degenerano  in  ulcere 
larghe  e profonde,  cosi  perniziose  e corro- 
sive talvolta  che  consumano  tutte  la  pelle 
delle  gambe  e delle  cosce.  Sulle  quali  ul- 
cerazioni non  mettendo  lo  zotico  villano 
nè  filaccica,  nè  altra  sorta  di  panni,  ma  non 
sovrapponendovi  egli  tutt’  al  più  che  qual- 
che foglia  di  tussilagine, dell’ arctium  lappa , 
del  rumice  acuto,  ed  altre,  a solo  scopo  di 
mitigare  il  calor  della  parte,  ne  avviene 
necessariamente  che  per  la  frizione  conti- 
nua dei  paneilani  toccano  le  ferite  sup- 
puranti , il  male  va  sempre  maggior- 
mente crescendo , e dilatandosi  maggior- 
mente col  crescer  del  male,  dura  per  molti 
anni,  e finalmente  nella  state  , pel  gran 
calore  di  quei  paesi,  e perle  innumerevoli 
torme  di  insetti  che  vi  annidano,  quelle 
ulcere  diventano  il  ricetto  d’  una  quanti- 
tà di  vermi.  In  estate  veggonsi  dei  vermi 
anche  sugli  uomini  che  hanno  qualche 
apostema  nelle  orecchie,  non  che  nella  ti- 
gna del  capo  e nella  scabbia  maligna,  sopra- 
tutto nelle  officine  ove  sì  filano  la  lana 
per  la  fabbicadei  panni,  ed  in  altri  simili 
luoghi,  ove  T assoluta  trascuranza  di  ogni 
mondezza  corporale  , e T abuso  di  rimedj 
portano  quei  mali  al  massimo  grado  di  pe- 
ricolo. -L'arsenico  bianco,  il  sublimato  cor- 
rosivo, ed  il  mercurio  ossidato  rosso  ed  al- 
tri molti  sono  rimedj  affatto  popolari  in 
quelle  regioni,  e soglionsi  vendere  e com- 
perare pubblicameli  te  in  ogni  villaggio, 
senza  che  la  polizia  vi  faccia  attenzione. — 
Nel  sesto  anno  finalmente  il  male  si  com- 
munica  ai  visceri  interni  e più  nobili.  Le 
guance  , le  labbra,  il  palato  e la  lingua  si 
coprono  di  ulceri  sordide;  la  cavità  del  na- 
so, la  superficie  interna  della  bocca,  le  fau- 
ci e la  trachea  si  esulcerano  ; intanto  che 
per  le  ulcere  che  invadono  il  naso.si  fa  più 
pesante  la  respirazione.  Talvolta  in  que- 
st’ ultimo  punto  cadono  i capegli,  e diven- 
tano prurienti  le  sopracciglia.  In  alcuni 
cambiasi  straordinariamente  perfino  la 
forma  delle  unghie  delle  inani  e dei  piedi. 
Al  sorgere  de’  quali  sintomi  è pur  giuoco- 
forza  che  1’  ammalato  muoja,  perchè  a que- 
st’epoca  tutti  i visceri  essenziali  alia  vita 
son  presi  da  queste  ulcerazioni.  » (Martius, 
1.  C.,  p.  5 — H ), 
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mento  1 ; i peli  si  fanno  più  rari,  cambiano  colore;  liavvi  alopecia 2, 
— sudore  fetido;  alvo  pigro:  eruttazioni  continue*,  orine  giunien- 
tose  e torbide;  qualche  volta  chiare,  acquose:  il  polso  piccolo  e 
lento  3.  Siffatti  mali , ai  quali  conviene  aggiungere  la  deformità  no- 
dosa delle  orecchie  * crescono  a poco  a poco  nello  spazio  di  molti 
anni,  finché  , giunta  all’  apogeo  , la  malattia  presenti  la  seguente 
immagine  : 5?  La  voce  si  estingue  quasi  completamente  ; il  fe- 
tore del  fiato  e del  corpo  va  continuamente  crescendo  con  dif- 
ficoltà di  respiro  ; sotto  la  lingua  tubercolosa  4 si  presentano  delle 
varici  nelle  vene  ranine  5 , varici  che  altre  volte  si  mostrano  ne- 
rastre al  petto  ed  alle  gambe;  cadono  quasi  tutti  i capelli  $ la 
testa  e le  sopracciglia  sono  gonfie,  e senza  peli  rimangono  i mar- 
gini palpebrali -,  il  mento  , ìe  ascelle,  il  pube  e le  gambe  si  scre- 
polano ; si  fendono , s^  incurvano , e cadono  guaste  le  ugne  ; 
scompare  ogni  protuberanza  dei  muscoli , massime  di  quelli  che 
trovansi  tra  il  pollice  e le  dita  ; le  digestioni  sono  cattive  e rese 
incommode  da  flatulenze;  oppure  havvi  fame  canina  c,  costipazione 
di  ventre,  e continuo  bisogno  di  espellere  orine  giumentose.  Fatali 
brame  veneree,  e straordinario  ardore  erotico  distruggono  quest’uo- 
mo già  consunto  e prossimo  a morire  7 Le  estremità  articolari 
delle  falangi,  distrutte  dalla  carie,  sono  circondate  da  tumori  indo- 
lenti, collocati  gli  uni  presso  gii  altri , oppure  sono  coperte  di  ul- 
cere secche,  profonde,  quasi  insensibili;  e la  cute  qua  e là  solle- 
vata in  pieghe  grosse  e nodose , oppure  contratta  111  solchi  e rughe 
aspre,  profonde  o fisse,  fa  si  che  il  piede  somigli  piuttosto  al  piede 
di  un  elefante  che  a quello  di  un  uomo:  qualche  volta  le  narici, 
corroso  il  setto  intermedio,  cadono;  o spontaneamente  e senza  do- 
lore, come  avviene  delle  falangi  delle  dita  e degli  interi  membri8, 
staccansi  del  tutto  dalle  parti  vive  9.  Il  polso  resta  oscuro  e piccolo 

fino  alla  morte.  . . 

Vii  1 segni  della  lebbra,  sì  squamosa,  come  nodosa,  non  si  rin- 
vengono talvolta  cbe  in  una  sola  località , e costituiscono  la  labbia 


1.  Plinio,  1.  c,  — Oribasio,  synops.,  c.  i4., 
p.  7>l 3.  Coll.  Stepu,,  ( » 1 tumori  fìcosi  del 
mento  sono  germi  ulcerosi,  rotondi,  d 11  ret- 
ti e dolorosi,  e nascono  per  lo  più  sul  ca- 
po. od  anche  nel  rimanente  del  corpo  » ). 
Gruner  avverte  ( 1.  c.,  p.  ni  ):  « Sembra 
che  a questo  punto  si  riferisca  anche  uno 
scherzo  di  Marziale  , ( L.  VII.  Epigr.  li.  ) 
quando  deride  alla  sua  maniera  la  moglie 
licosa  e i!  marito  ficoso,  od  anche,  come 
a molti  sembra,  bisogna  credere  eh’  ei  vo- 
lesse parlare  di  quel  genere  di  condilomi 
che  dicesi  provenire  ai  cinedi  dal  turpe 
uso  di  venere.  « 

2 » The  hair  . . . entirely  wanting  on  the 
eyebrows.  « ( Kinnis,  L c<  )* 

3,  G.  P.  Frank,  1.  c„  p,  2i7. 

4.  Anche  Vidal,  1.  c.,  p.  no,  cita  i tuber- 

coli al  palato. 


5.  Eziandio  sotto  la  lingua  sortono  delle 
vcnucce  varicose  , e si  fanno  nere,  locchè 
dinota  che  anche  gli  stessi  visceri  sono  co- 
strutti della  medesima  maniera,  per  l’ap- 
punto eguale  a quella  che  si  trova  nelle 
interiora  di  alcuni  inajali  , distinta  col 
nome  di  grandine. 

6,  Gli  autori  che  scrissero  sulla  lebbra 
fanno  veramente  a mala  pena  menzione 
della  sete;  ma  Bruce  ci  racconta  che  i leb- 
brosi dell’Abissinia  sono  tormentati  da  con- 
tinua sete  ( Voyaye  en  ]\Kbie  et  Jbyissinie. 
T.  5„  p.  46  ;. 

*j.  Vi  dal  , 1.  c.,  p.  178,  citò  F esempio  di 
un  lebbroso  che  soffrì  la  satinasi  sino 
agli  ultimi  istanti  di  sua  vita.  Vedi  anche 
Schilling,  ( op.  c.,  p.  159  ). 

8.  Vidal,  !.  c.,  p.  4»  8. 

9,  Fuakk,  Epit.  1.  c. 


Lebbra 
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parziale.  La  lebbra  parziale  squamosa  s1  incontra  frequentemente 
in  Europa,  soprattutto  ai  gomiti,  sulle  ginocchia,  e in  generale  nei 
luoghi  nei  quali  le  ossa  giacciono  appena  sotto  le  pelle,  non  ec- 
cettuato il  capo.  Quasi  sempre  occupa  ambo  i lati,  p.  e.  ambo  le 
ginocchia,  le  gambe,  ecc.  Presenta  la  forma  di  macchie  circolari, 
frequentemente  depresse  nel  centro,  rialzate  ai  margini,  circondate 
da  un  cerchio  rosso  , coperte  da  squame  ora  grosse  1 , ora  sottili  , 
bianche2,  o nere  3,  e nei  climi  caldi  pruriginose.  La  lebbra  par- 
ziale nodosa , od  elefantiasi  4,  della  quale,  sulla  scorta  degli  Àrabi5, 
scrisse  egregiamente  Alard  6,  s’incontra  in  Egitto7,  nelle  Indie  Occi- 
dentali 8 e nelle  Asturie9,  e forse  in  altre  località  di  Europa  10  , 
e prende  le  mani11,  le  braccia12  e massime  le  gambe  13  ed  i piedi. 
Specialmente  sui  principio  della  malattia  havvi  febbre,  distinta  con 
brividi  , calore  , delirio  , dolore  agli  inguini  e tumori  glandulari.  Ài 
quali  sintomi  tengou  dietro  ben  presto  gonfiezza  di  parte  della 


i.  Lepra  vulgaris,  Willan,  1.  c.  ^ p,  86  ; 
Tab.  8,  Lèpre  crustacée,  Alib.,  op.  c.,  Tab. 
3i,  Tab.  55.  Rayer,  1.  c.,  Planch.  Vili,  fig  A. 

.2 . Lepra  alphos.  Willan,  1,  c.,  p.  98.  Tab. 
9,  fig  i,  Lèpre  squameuse,  Alibert,  op.  c., 
Tab.  50 

5.  Lepra  nigricans,  Willan,  1.  c..  p.  101, 
Tab.  9,  fig.  2. 

4.  Gli  Arabi  ed  altri  autori,  come  riferi- 
scono Uensler  , (1.  c.)  e Gruner  (1.  c,  , 

р.  iS4)  distinsero  l’elefantiasi  dall’ elefan- 
zia  : quindi  chiamavan  la  lebbra  univer- 
sale tubercolosa  elefanzia, e davano  il  nome 
d’ elefantiasi  alla  lebbra  tubercolosa  limi- 
tatasi ai  piedi.  Gli  autori  più  recenti  pre- 
ferirono a questi  nomi  quello  di  malattia 
glandolare  (Alard,  op.  c.,  p.  155). 

5.  Imperocché  così  si  esprime  Haly  Abbas, 
(Theoric. , L.  Viti,  i5):  «Le  ulcere  che  si 
formano  nei  piedi  e tra  i peli  si  dicono 
elephas.  E la  malattia  elefantina  è un’  apo- 
stema melanconica,  che  nasce  sulle  gambe 
e sui  piedi  , ed  ha  per  segno  caratteristico 
che  quelle  parti  prendono  la  figura  del 
piede  di  elefante.»  Sul  quale  argomento  si 
trovano  d’accordo  Avicenna  (Gan.  Ili,  Fen. 
22,  Tract,  i , c.  16,  p.  967,  T.  1 ),  Rhazes, 
(Ad  Almans.  L.  IX,  95,  p.  274,  ed  Basii.,  1544), 
Avenzoar  (Recti ficat.  medicat.  et  Regim.L. 
II,  Tract.  7,  c.  25,  p.  53,  a.  ed.  Mag.  Para- 
nio.),  Alsai-iaravius  (Practic.  Tract.  XXVIU, 

с.  li,  fol.  HO,  a.),  Averuoks,  (Colliget.  L.  Ili, 
7 , p i5  , ed  Opp.  Avekz.)  , etc. 

6.  Histoire  de  V éléphantiasis  des  Arabes  , 
malattie  particulière  au  sgstème  lymphatique, 
frequente  dans  nos  climats , quoique  méconnue 
de  nos  jours  , Paris  , 1810. 

7.  Prosper  Alpinus,  medie.  Aegypt.,  p.5G. 
— T i iev  e a or,  Voyages,  Voi.  I.  p.  854.  — Lak- 

j 1,  c. 


8.  Sui  piedi  strumosi  comuni  nell’India 
ci  vennero  communicate  osservazioni  da 
Cllyer  (Eph.  nat.  cur.,  dec.  II,  an.  3,  obs. 
13 , p.  52),  Town  , ( on  the  changes  oflhe  air 
and  the  concomitant  epidemical  diseases , in 
the  island  of  Barbadoes,  p.  504),  IIendy,  ( a 
treatise  on  the  glandular  disease  of  Barba- 
does ) Rollo  ( Remarks  on  the  disease  lately 
described  by  Dr.  IIendy),  Hillary  , ( obser- 
vations on  the  changes  of  the  air  and  conco- 
mitant epidemical  diseases  in  the  island  of 
Borbadoes).  Alard,  (op.  c, , Tab,  1 ). 

9.  Townsend,  voyage  en  Espagne  fait  dans 
les  annèes  1786  , 1787.  — Thierry,  obsèrva - 
lions  de  physique  et  de  médecine  faites  en  dif- 
férents  lieux  d' Espagne.  Voi.  2 , p.  150. 

10.  Alard  , op.  c. , p.  169  , 198. 

11.  Clos  , histoire  de  la  lèpre  des  doigts  et 
particulièrement  des  ongles  ( A males  de  la 
société  de  médecine  de  Montpellier , T.  1 , P, 
1 , p.  257  ), 

i2  « M,  Percy  présente  à V Académie  de 
Paris  le  modèle  en  plàtre  d'un  bras , où  il 
s’ètaii  manifestò  un  éléphantiasis  très-remar- 
quable.  Ce  bras  avait  un  pied  de  diamèlre  et 
pesoit  54  livres.  Il  était  atteint  de  trois  for- 
mes de  lèpre  squameuse  , ulcéreuse  et  tuber- 
culeuse.  Le  malade  mourut  vingt-deux  jours 
après  V amputation  » ( Bibliothèque  universelle. 
Sept.,  182  ),  p.  62  ). 

ìS.Observatio  elephantiasis  cruris  sinistri, 
auctoribus  Kuys  et  Rynders,  Amst.,  1820.  — 
Etne  Elephantiasis  und  ihre  Behandlung  von 
Chelius.  (Ber  neue  Chiron.  Eine  Zeitschrift 
fiir  JVundarzneykunst  und  Geburtshiilfe.  Von 
C.  Teytor,  B.  1,  St.  2,  N.  2).  — Bocillaud, 
in  archives  générales  do  médecine,  T.  VI, 

p.  257. 
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gamba  o di  ambedue  , rossore  e dolore  delle  medesime,  talvolta  con 
strie  rosse , bastantemente  larghe  , tese , le  quali  strie  seguono  il 
decorso  dei  vasi  linfatici  : in  quest’  epoca  vedonsi  cessare  la  feb- 
bre e la  gonfiezza  delle  glandule  inguinali.  Questa  febbre  ritorna 
frequentemente,  ma  ad  epoche  incerte  } e dopo  ciascheduno  insulto, 
osservasi  nella  gamba  un  aumento  di  gonfiezza  , che  somiglia  ai- 
fi  edema  , ma  è molto  renitente  $ finché,  sotto  sembianza  di  miglior 
salute  , eccettuata  però  in  alcuni  fi  intensa  sete,  non  emerga  la  figura 
del  piede  elefantino,  ora  liscio,  ora  interrotto  da  solchi  e pieghe , e 
sotto  la  cute  ingrossala  e coperta  di  squame  non  si  raduni  un  li- 
quido tenace  e glutinoso,  e si  ammassi  nel  tessuto  cellulare,  le  cellule 
del  quale,  indurite  e distese,  sono  circondate  da  varici , il  cjual  liquido 
si  converte  in  una  sostanza  lardacea,  e sortendo  dalla  cute  rotta  da 
fessure,  coli  da  ulcere  impure,  o finché  la  parte  stessa,  priva  di 
sensibilità,  dopo  lungo  volgere  di  anni,  non  si  separi  dalle  circonvi- 
cine. Qualche  volta  si  vide  1 questa  gonfiezza  locale  occupare  le  mani, 
il  braccio,  le  orecchie  2,  la  nuca,  il  capellizio3,  il  dorso,  od  i lombi 
e le  stesse  pudende  4.  — ■ Aggiungi  le  mammelle  5,  il  corpo  tiroideo  6 
ed  il  collo  7.  In  questa  categoria  entra  verosimilmente  anche  ciò  che 
dicesi  il  male  mortos , il  quale  consiste  in  pustole  crostose  , larghe, 


1.  Il  5 marzo  del  1818  un  medico  di  Vilna, 
il  dottor  Barankiewicz,  mi  fece  vedere  una 
donna,  madre  di  dieci  figliala  quale,  dopo 
aver  sofferto  violentissimi  dolori  nel  capo, 
negli  occhi  e negli  orecchi  , vide  la  sua 
faccia  coprirsi  di  tubercoli  duri,  di  diffe- 
rente grossezza  (aveano  principalmente  la 
forma  di  mandorle.  ) Questi  tubercoli  co- 
privansi  a poco  a poco  di  livido  rossore.  Vidi, 
così  coperti  di  tali  macchie,  tutta  la  fronte 
e il  lato  destro  della  faccia.  L’  occhio  sini- 
stro ne  era  principalmente  circondato.  Le 
spalle  presen taronsi  pure  sparse  di  tuber- 
coli di  egual  genere,  che  erano  circondati 
da  altri  scoloriti. 

2.  Li  SFRAsc,  in  Revue  medicale.  Janvier,  1826. 

5.  Così  nella  penisola  del  Coromandel  e 

al  Malabar  prende  lo  scroto  e i testicoli  , e 
dicesi  dagli  indigeni  andrò  (Kakmpfer,  amo- 
cenit.  exot.  , p.  557.  fase.  5.  oss.  8.  — Alard, 
op.  c,  p.  H4 ).  Nel  Giappone  questo  male  di* 
cesi  Jenki  ( Alard,  op.  c.,  p.  in  ) , il  qual 
nome  seri  vesi  anche  in  Egitto  ( Desgenet- 
tes,  histoire  medicale  de  V année  cF  Orient). 
Cfr.  Birrel  , successful  excision  of  labia  pu- 
) dendi  enormously  enlarged  fdel  peso  di  28 
libbre,)  by  elephantiasis  (the  Edinb.  med,  and 
surg.  journal.  April,  1825,  p.  257,).  — Town- 
send, in  the  New-York  medical sournal  1822. 
J un. 

4.  Frank,  Epit.  1.  c. 

5.  Nel  mese  di  marzo  del  Ì8i5  morì  a Vilna 


una  distinta  donna,  nominata  Petrikowska, 
per  cancro  della  mammella,  da  quanto  ve- 
niva comunemente  detto  ; ma,  esaminata 
la  inferma  negli  ultimi  tempi  di  sua  vita, 
rinvenni  assai  piu  esteso  male,  cioè  un’  e- 
lefantiasi.  La  malattiaavea  principiato  dalla 
mammella  destra  con  nodosità,  delle  quali 
due  suppurarono  e cangiaronsi  in  ulcera- 
zioni più  profonde  che  larghe.  Inoltre,  sul 
lato  destro  del  corpo,  osservavansi  tumori 
di  egual  forma,  che  si  dilatavano  innanzi 
fino  alia  clavicola  ed  indietro  quasi  fino 
alla  spina  dorsale  , occupando  così  metà 
del  corpo,  a guisa  dello  zoster.  Le  narici 
erano  ostrutte.  La  traspirazione  avea  par- 
ticolare fetore.  Osservavasi  gran  difficoltà 
nel  respirare  ed  una  specie  di  siringimento 
nella  gola. 

6.  J,  Adam  , e ine  merkwiirdùje  Geschwulst 
bey  einem  Hindus.  ( Fuoriep’  s.  Notizen  aus 
dem  Gebiethe  der  Natur  - und  Heilkunde  B. 
14,  No.  Ó02.,  p,  247  ). 

7.  Nel  mio  Trattato  delie  scrofole  mostrai 
i’  affinità  che  esiste  fra  questa  malattia  e 
la  lebbra.  Leggo  ora  che  nella  provincia 
di  Neywa  V elefantiasi,  la  lebbra  e la  struma 
sono  malattie  comuni  nel  popolo  ( Voyage 
dans  la  république  de  Columbia  en  1825.  par 
G.  Moll'en.  Paris  1824  ). 

8.  Sauvagesi  , spec.  6.  — Gallice  : Le 
mal  mort.  Vedi  Lorry,  (l,  c,  art.  io.,  p.595) 
e Astruc,  ( de  tumoribus  Lib.  IL,  p.  40/ 
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sporche,  senza  sanie,  con  una  certa  insensibilità  e brutto  aspetto, 
le  quali  pustole  escono  più  frequentemente  sulle  cosce  e sulle  gambe, 
e qualche  volta  con  gonfiezza  delle  glandule  inguinali } ed  anzi  lo 
stesso  cancro  in  qualunque  luogo  si  manifesti  presenta  una  specie 
di  lebbra  parziale1. 

Vili.  Le  sezioni  dei  cadaveri 2 dimostrano  che  la  sede  princi- 
pale della  lebbra  sta  nel  tessuto  cellulare,  e che,  guasto  cpiesto,  a poco 
a poco  si  corrompono  le  carni  sottoposte  , e finalmente  ne  vengono 
attaccate  le  ossa  stesse  fino  al  midollo , e cambiate  in  una  massa 
informe  3 4.  Le  papille  della  cute  si  rinvengono  molto  prominenti 
infarcite  le  glandule  del  mesenterio , dura  più  dell’  ordinario  la 
sostanza  del  fegato,  ingrossate  le  viscere5,  obliterate  le  vene6:  al 
contrario,  nella  lebbra  parziale  si  trovano  aumentati  di  volume  i vasi 
linfatici  7. 


§ LXI. 


Cause 

I.  La  lebbra  è spesso  una  malattia  ereditaria8,  Loccliè  non  im- 
pedisce per  altro  che  i lebbrosi  generino  di  quando  in  quando  dei 
figli  sanissimi 9 , o che  alcuni  sieno  lebbrosi  quantunque  nati  da 
parenti  perfettamente  sani 10.  I fanciulli  e le  donne  vengon  cólti 
dalla  lebbra  meno  frequentemente  che  gli  uomini  il.  Quasi  mai  o 
in  maniera  ben  mite  ne  son  presi  gli  eunuchi  12. 

IL  La  lebbra  viene  eccitata,  in  coloro  che  vi  hanno  disposizione, 
dai  cibi  cattivi13,  massime  dall’uso  dei  pesci  guasti14,  della  carne 


1.  Alard  , 1.  c.  — Savary  , sur  la  ftèvre 
jaune.,  p,  93. 

2.  » lppocrate  estendeva  la  lebbra  anche 
alle  parti  interne,  e perciò  racconta  del  fi- 
glio di  Teoforbio,  che  ne  era  attaccato  nella 
vescica  orinaria.  Non  è questo  niente  di 
stravagante,  perché  si  osservano  pure  altri 
cutanei  morbi  comuni  anche  al  ventri- 
colo e agli  intestini  » ( Frizzi.  1.  c.  ), 

3.  Swediaur,  I.  c.,  p.  )98.  in  nota. 

4.  Tii.  Chevalier,  in  medico  - chirurgical 
transactions  Voi  XL,  p.  63.  — A>dral  , ar- 
chives générales  de  mé decine , Mars,  1827;  et 
Harless  , neue  Jahrb.  der  teutschen  Med . u. 
Chir.  Zweiter  Supplementband , 1827.,  p.  230. 

3.  Larrey,  1.  c.,  p.  72, 

6.  Observation  d’  éléphantiasis  des  Arabes 

par  obstacle  à la  circulation  dans  les  veines. 

Par  J.  Bouilcard  . In  archives  méd , Dècem- 

bre  i824.  (Alteration  des  veines  crurales  et 

du  commencement  de  la  veine  cave  inférieure 

par  des  masses  cancéreuses  énormes  develop- 

pées  dans  la  cavile  addominale  ). 


7.  TIendy,  op.  c.  — Alard,  op.  c.,  p,  74. 

8.  Mercukialis , op.  c.,  lib.  II.,  cap.  5.  — 
Vidal  , 1.  c. , p.  i64.  — Alibert,  1.  c. 

9.  Aetius,  Tetrab.  IV,  Serm.  I.  c. , i23. 

10.  I parenti  di  un  mercan te  greco  checu- 
rarnmo  da  elefantiasi,  erano  perfettamente 
sani. 

11.  Gordonius,  1.  c.  cap.  22.,  p.  93. 

12.  Hensler,  1.  c. 

15.  Theodoricus,  1.  c.,  cap.  53.—  Hensler, 
excerpt.,  p.  52—33.  — Gordonius,  l.c.,cap. 
22.  — Gaddesden,  l.c.,  cap.  7.  — Arnol- 
dus  de  Villa  Nova,  l.  c.  cap.  4,  p.  186:  — 
« Le  principali  cause  che  dispongono  a 
questa  malattia  sono  : il  vitto  scarso  e di 
cattiva  qualità,  i pesci  che  formano  l’or- 
dinario nutrimento  in  quei  paesi,  e molti 
altri  cibi  crudi  e salsi,  fra  i quali  princi- 
palmente la  carne  di  porco  e di  castrato 
che  si  consuma  dai  contadini  in  estate.»» 

14.  Willis,  1.  c.  — Alibert,  1.  c.,  § 22.  — 
« In  Islanda  questa  malattia  è frequente  in 
quelle  provincie  nelle  quali  gli  abitanti 
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di  porco  1 , forse  dai  pane  contenente  della  segale  cornuta  2,  dal- 
E abitudine  di  dissetarsi  con  acque  corrotte 3 , di  bere  liquori 
spiritosi4,  dai  patemi  d’animo5,  dagli  eccessi  venerei,  dal  freddo 
umido  soprattutto  se  portato  sulle  parti  nude  6,  e dall’immoodezza  7. 
Si  credette  inoltre  che  la  lebbra  dipendesse  da  vermi 8,  dal  maneg- 
giare il  ginnoto  elettrico  9,  e da  alcuni  insetti10.  Che  questa  malattia 
possa  dipendere  da  un  contag'o  specifico , lentamente  insidioso,  cioè 
pel  corso  di  più  anni , quantunque  messo  in  dubbio  da  molti  i4, 
viene  attestato  dalie  leggi  di  Mosè  , e dalla  maniera  colla  quale  la 
lebbra  invase  , abbandonò  in  parte  , e infetta  ancora  12  1’  Europa  13. 
Sembra  che  il  coito  non  abbia  alcuna  parte  alla  propagazione 
di  questa  malattia  u } pare  piuttosto  che  vi  abbiano  contribuito 


sono  obbligati  per  vivere  di  prender  pesci, 
mentre  è molto  rara  in  altre  che  offrono 
con  minor  fatica  le  cose  necessarie  alla  sussi- 
stenza. » ( Holst  , I.  c.  , p.  96  ) Sappiamo 
però  che  vi  sono  delle  popolazioni  di  ittio- 
fagi le  quali  non  vanno  soggette  alla  leb- 
bra (Voyage  à la  recherche  de  La  Peyrouse  , 
T.  2,  p.  72.  — Bicardière  , Beise  nach  dem 
Siidmeer  B.  2.,  p.  49  ). 

\.  Così  pare  che  insegnino  le  leggi  di 
Mosè  e di  Maometto,  sebbene  Fischer  sia 
di  diverso  parere  ( Programmata  de  anti- 
quissimo carnis  esu  , simul  porciriam  ab 
insimulata  malattia  ista  vindicat , quod 
nempe  anceps  hoc  ci  bari i genus  ad  lepram 
corpora  praecipifet.  Erfurt.  , i72i).  Anche 
Larrey  ammette  la  carne  di  porco,  almeno 
in  Egitto  , come  causa  della  lebbra,  ( 1.  c., 
p.  75  J. 

2.  Non  ci  rincrescerà  di  confrontare  a 
questo  riguardo,  quanto  io  dissi  sulla  ma- 
lattia  cereale » 

5.  Alpi «os  , 1.  c, , p.  25. 

4.  Vi  dal,  in  second  mémoire  , p.  17i,  i75. 

5.  Vidal  , vide  la  lebbra  prodotta  da  ter- 
rore. l,c.,  p.  1 68.  Una  madre  spaventata 
generò  la  prole  lebbrosa,  come  può  vedersi 
in  Alibert  ,1,  c, , p.  144,  § 444.  — » 1 
teologi  Ebrei,  ossiano  i loro  Talmudisti, 
assegnano  certi  peccati  , ne’  quali  i conta- 
giosi morbi  sono  facilissimi.  Tutta  sopran- 
naturale sarà  la  loro  dottrina  , ma  molte 
volte  combinano  le  prime  cause  colle  se- 
conde e naturali  : per  esempio,  la  maldi- 
cenza, colle  sue  inquietudini;  il  giurare 
il  falso,  co’ suoi  rimorsi;  la  superbia  colle 
sue  non  soddisfatte  voglie,  e l’invidia  coi 
disperati  suoi  tentativi,  sono  tanti  patemi 
d’an  imo  , ai  quali  da’  cotesti  Dottori  si  as- 
segna la  pena  della  lebbra  , cui  anche 
naturalmente  vi  sono  disposti  per  le  affe- 
zioni malsane  del  sistema  nervoso  e della 
traspirazione.  Il  rubare,  la  vita  sangui- 


naria , e i venerei  eccessi  , sono  altri  tre 
articoli  da  loro  riportati.  11  primo  col  na- 
turale contagio  delle  altrui  i ncognite  robe; 
la  seconda  coll’ inquietezza  , coi  rancori, 
e colla  disordinata  vita;  e i terzi  coi  con- 
sensi naturali  della  cute  alle  parti  della 
generazione, e coi  veleni  comunicatisi  sono 
tisicamente  e moralmente  altre  disponenti 
cause»  (Frizzi,  1.  c.,  p.  85  ). 

6.  Willan  , 1.  c.  , p,  97.  — Falconer,  1. 
c.  , p.  572. 

7.  Willan  , l,  c. 

8.  Calmetus,  presso  LindiNgerum,  V.  CI. 
in  libr.  de  Ebraeor.  vet.,  arte  med.,  P.  1, 
§ 16,  p 55.  — Linnaeus, de  lepra,  in  amoe- 
nitat.  academ.  — Murray,  diss.  de  vermi- 
bus  in  lepra  obviis,  Goett.,  4779. 

9.  Nouveaux  mémoires  de  Berlin.  Voi , 1 $ 
p.  68. 

10.  JÒRDENS  , Op.  C.,  p.  5. 

11.  Alex.  Trallianus,  2.  problem,  medi- 
cinal. probi.  42.  — Aristoteles  , 7.  probi., 
sect,  ultima.  — Vidal.  1,  e.,  p.  i69. 

12.  Mangor,  Vougt,  Cedeuschjoelded  Hol- 
st, (1.  c.,p.  ìOO)  ritengono  contagioso  il  ra- 
desse — “ Die  Marschkrankheit  istallerdings 
austeckend  and  swar  in  einemhohen  Grade » 
( Struve,  1.  c.,  p.  46). 

15.  Gourlay,  1.  c.  — Ammettono  il  conta- 
gio come  causa  della  lebbra  M.  Friebe,  (de 
contagiosa  cutis  foeditate  ex  accubiti!  (Mi- 
sceli. acad,  nat.  cur.,  dec.  I.,  a.  5.,  4672.,  p. 
(57  ),  Thomas,  ( Medical  advise  to  the  inhahi- 
tants  of  warm  climates  , p.  n9.  ) — Larrey, 
( I,  c„  p.  7),  etc. 

14.  «yuistionano  ì Rabbini  ( Talmud , mo- 
het  catari , sez . i ) se  il  lebbroso  possa  coire 
o no.  lì  Maimonide  decide  giusta  quelli 
che  lo  permettono.  » ( Frizzi , 1.  c.  p.  55  ). 
— Aetius,  (lib.  i5.  c.  i25)  consiglia  ai  leb- 
brosi il  matrimonio.  — » Dass  die  Marsch- 
krankheit  selten  clurch  den  Beischlaf  anste- 
cke,  dafiir  entschiecl  skh  schon  ini  Salir.  4806 
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gli  abiti  1 di  lana  2 che  erano  di  uso  così  comune  nel  medio  evo. 

III.  I popoli  dell’  antichità  , massime  i Greci , credevano  che  la 
lebbra  fosse  una  vendetta  degli  Dei3.  I medici  antichi  la  ripetevano 
dalla  viziata  condizione  dei  quattro  umori  e principalmente  dal- 
P atrabile  5,  ed  i moderni  la  vogliono  dipendente  da  flemmazia  dei 
vasi  linfatici  e del  tessuto  cellulare  sottocutaneo  6.  Noi  confessiamo 
di  buon  animo  la  nostra  ignoranza  intorno  a questo  argomento,  di- 
chiarando per  causa  prossima  della  lebbra  un’  ignota  condizione 
dell’organismo  e specialmente  del  sistema  linfatico,  che  noi  chiamiamo 
diatesi  lebbrosa . 


g LXII. 

Diagnosi. 


I.  JLa  diagnosi  delia  lebbra  fu  sempre  cosa  piena  di  dubbi  e 
caso  di  coscienza..  Esistevano  a quest5  effetto  delle  istruzioni  parti- 
colari che  si  inculcavano  ai  medici  severamente  7.  Ed  anche  oggi- 


das  K.  Sanitats  - Collegium  , und  auch  inir 
sind  der  sprechenden  Bevoeise  viete  vorgekom- 
men  » ( Struve,  1.  c.,  p.  47  ). 

i.  ” Mosè  parla  di  una  qualità  propria 
agli  abiti  (Capo  15.  Levitic.,  testo  47,  c.  59). 
Ne  dà  tre  criterj  : il  sommamente  rosso  , o 
il  sommamente  verde,  o la  dilatazione  del 
colore.  Se  persistevano  gli  stessi  colori, e di- 
latavansi  dopo  sette  giorni  , si  dovea  ab- 
bruciare come  immondo  ; se  non  dilata- 
vasi  ose  oscuravasi  il  colore  dopo  la  prima 
settima,  doveasi  lavare  il  luogo  della  mac- 
chia, e tenendo  separato  1’  abito,  osservar- 
lo alla  seconda  settima.  Se  il  colore  era 
cambiato  in  un  terzo  colore  , era  mondo 
mediante  il  lavamento.  Se  da  rosso  dive- 
niva verde,  o all’opposto',  si  stracciava  il 
macchiato  pezzo  , e si  abbruciava  , e met- 
tendovi nuova  pezza  col  lavamento  era 
mondo.  Se  poi  costante  era  il  colore  , e 
tanto  più  se  dilatavasi  alla  circonferenza, 
era  immondo,  e dovevasi  sul  momento  ab- 
bruciare (Maimonide,  sez.  12.,  §.  1.,  c.  5).  La 
dilatazione  doveasi  rispettare  , per  poca  e 
sparsa  che  fosse,  perchè  criterio  sufficiente 
della  forza  del  contagio  (§  4j.  Dovevasi  poi 
il  lavamento  fare  un  poco  all’  intorno  , e 
con  detergenti  saponacei  e alcalini  , onde 
se  resisteva,  fosse  più  securo  il  giudizio 
della  forza  del  contagio  (§  5).  Ciò  che  fosse 


questa  lebbra  degli  abiti  è cosa  molto 
oscura  » (Frizzi,  l.  c.,  p.  6S  ). 

2.  Sprengel,  Versiteli  einer  pragmat . Ce- 
selli eh  te  der  Ar zneykunde  Th.  2.,  p.  490.  Al- 
tre cause  esistono  di  questa  malattia  . . . 
le  grandi  e molte  immondizie,  le  vesti  di 
lana  sporche,  usate  in  estate  e in  inverno 
da  tutti,  nè  cambiate  con  altre,  pulite  ab- 
bastanza frequentemente  » ( Martius,  1.  c. 
p.  18  ). 

5.  Les  Choephores,  tragèdie  d'  Eschijle.  Jet. 
2,  Se.  2. 

4.  Constar  tinus  àfricanus,  de  morborum 
cognitione  et  curatione,  Lib,  7.  — Gordo- 
NmjS,  1.  c.,  p.  196. 

5.  Galeno,  Ebn  Siha  , v,  Uensler,  in  ex- 
cerpta., p.  5.  6.  7, 

G.  Lassere,  vid.  Broussais,  annales  demé • 
decine  phijsiologique , 1822.  — Alard,  de  V in- 
flammation des  vaisseaux  absorhans , Igm- 
phatiques t dermoides  et  souscutanésj  maladie 
désignée  par  les  auteurs  sous  les  différens 
noms  d' éléphantiasis  des  Arahes  , d'  oedòme 
dur , de  liernie  charnue,  de  maladie  glandu- 
leuse , etc.  Paris , i824. 

7.  Giusta  le  leggi  di  Mosè  e dei  Rabbini: 
» il  solo  sacerdote  medico  della  nazione 
era  quegli  che  decideva  se  (F  articulo)  do- 
veva essere  immondo  e separato  . . . Era 
prescritto  che  il  sacerdote  dovesse  godere 
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giorno  non  si  può  trattare  la  cosa  con  leggerezza.  Noi  abbiamo,  come 
il  comporta  la  cosa,  esposto  l’imperio  delle  malattie  lebbrose  *,  non 
intendiamo  però  di  oltrepassare  i confini  della  verità.  Come  in 
ogni  altra  malattia,  cosi  anche  nella  lebbra,  la  diagnosi  non  va  de- 
sunta  da  un  solo  sintomo,  ma  da  tutti  i sintomi  presi  complessiva- 
mente. 

II.  Dalla  descrizione  poi  delle  differenti  specie  risulta , che  i sin-  Segni  ca- 
tomi  più  costanti  e caratteristici  di  questa  malattia  sono:  polso  qual-ralter*shc* 
che  volta  febbrile , ma  costantemente  debole  , e spesso  lento } — 

orina  giumentosa , torbida  , sedimentosa , talvolta  limpida , tal  altra 
tarda  sul  principio  della  malattia , — copiosi  flati  e rutti  , — • tra- 
spirazione che  manda  un  fetore  particolare  come  di  becco } — voce 
rauca  , nasale  , alito  fetente  *,  — tristezza , lascivia , anestasia  , senso 
di  formicolìo,  — varici,  e massime  emorroidi,  gonfiezza  delle  glan- 
dule linfatiche}  — malattia  dei  peli  e delle  unghie}  — impetigine 
maculosa  , pustolosa  , squamosa  , nodosa  , ulcerosa  1 } — tabe  , in 
particolare  dei  muscoli  del  pollice , — non  che  carie. 

III.  Dalla  somiglianza  dei  sintomi  gentilizi,  dall’  identità  delle  Specie 
cause  e dalla  complicazione  delle  diverse  specie  2,  sull’  esempio  de-  diverse 
gli  antichi  3 , di  Gruner  4 e di  Ambert  5,  noi  coiìchiudiamo  che  le 


la  buona  fede  su  i di  lui  clienti,  onde  non 
dubitassero  di  quanto  egli  asseriva  . . . 
Doveva  il  sacerdote  medico  non  essere  di 
origine  spuria  . . . non  solamente  la  ceci- 
tà di  un  sol  occhio,  ma  anche  un  semplice 
oscuramento  rendeva  incapace  il  sacerdote 
allo  stesso  ufficio  . . . Mosè  parla  sempre 
di  visite  diurne,  e i Rabbini  affatto  esclu- 
dono le  notturne,  perché  la  luce  della  can- 
dela molto  altera  i colori  e l’aspetto  delle 
piaghe  ...  I giorni  festivi  non  erano  ac- 
concj  a siffatte  decisioni.  — Era  dovere  del 
sacerdote  di  prontamente  osservare  quel 
lebbroso  che  comparivagli  in  consulta,  ed 
era  in  peccato  se  lo  avesse  mandato  indie- 
tro senza  decisione  ...  Se  in  due  veniva- 
no a consultarlo  , dovea  escludere  la  con- 
temporaneità, tanto  capace  di  confusione... 
Si  prescriveva  perfino  la  positura  diritta, 
rispettiva  all’  uomo  e alla  donna  . , . sic- 
ché per  mala  posizione  non  comparisse  ai- 
fi  occhio  del  sacerdote  tutto  ciò  eh’  era  de- 
gno di  oculare  ispezione  » ( Frizzi  , 1.  c., 
p.  47  - 54  )■  - Anche  nel  medio  evo  non  si 
aveva  per  cosa  di  nessuna  importanza  la 
diagnosi  della  lebbra.  Leggi  su  questo  ar- 
gomento : L’  esame  dei  lebbrosi  di  un  au- 
tore innominato  nei  migliori  scritti  di 
chirurgia,  pubblicati  da  Corrado  Gesner  , 
a Zurigo  nel  1553.  — Don  Bonifacio  Xime- 
nez  y Lofute,  instruction  medico  - legai  so- 
bre  li  lepra  , para  servir  à los  reales  hospi- 


ales  de  San  Lazaro  ( Mem.  acad.  de  la  R. 
Soc.  de  Sevilla.  T.  1.,  p.  175  — 545  ). 

1.  «Se  a costituire  l’elefantiasi  contri- 
buisce in  qualche  parte  la  sola  affezione 
della  deformità,  la  malattia  non  è rara: 
ma  se  richiedesi  anche  un’  alterazione  di 
sostanza  nella  cute  ed  anche  nel  tessuto  cel- 
lulare, è rarissima»  (LoRhv , de  morbis  cu- 
tis tract.). 

2.  Egli  è difficile  però  , dice  Sauvages  , 
di  fissare  i limiti  fra  queste  diverse  impe- 
tigini, sì  perchè  la  lebbra  e fi  elefantiasi  si 
presentano  ai  nostri  giorni  di  rado  , come 
perchè  quelle  diverse  virulenze  si  trovano  non 
spesso  miste  o combinate  nel  medesimo  sog- 
getto » (nosol.  method.,  T.  HI,  P.  II,  p.  455). 

5.  Al  dire  di  Archigene  , ( in  Aezio  , Te- 
trab.  4,  Serin.  1,  c.  154,  p.  679,  Coll.  Steph). 
«La  lebbra  è molto  più  leggiera  del  Leuce 
e dell’ dlpho  , perchè  la  lebbra  è aspra  al 
tatto  e induce  prurito  nella  parte  affetta, 
non  ledendo  che  la  superficie  della  cute 
mentre  il  leuce  mette  le  radici  più  profon- 
damente, alterandone  moltissimo  il  colore, 
e cagiona  molto  danno;  fi  alfo  poi  copre 
la  cute  in  forma  di  squame.  » Tra  V Albara 
e la  lebbra  esiste  la  seguente  differenza,  al 
dire  di  Alsaharar  , (Pract.  Tract.  5i , c.  2 , 
p.  i65,  a):  «Perchè  colla  lebbra  si  guasta 
la  disposizione  alla  creazione  e cadono  le 
estremità  , e nell’ albara  succede  soltanto 
prurito  e asprezza  di  cute,  e la  corruzione 
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varie  forme  di  lebbra  qui  da  noi  esposte  non  costituiscono  real- 
mente che  una  sola  e medesima  malattia.  Nè  deve  far  maraviglia 
che  Will  an  1 e Bateman  2 siano  di  diverso  parere  } essendo  co- 
stume dei  nosologi  di  definire  le  malattie  secondo  la  figura  e non, 
come  si  dovrebbe3,  secondo  il  loro  carattere  essenziale4.  Nemici 
d’  ogni  disputa,  porremo  ogni  nostro  studio  nel  rintracciare  i segui 
per  cui  distinguesi  la  lebbra  dalle  altre  alterazioni  cutanee. 

IY.  La  lebbra  bianca  differisce  dalla  generale  candidezza  della  cute 
degli  albini5,  perchè  ^quella  è una  malattia,  e questa  una  varietà 
del  genere  umano  6.  E falso  che  il  colore  degli  etiopi  derivi  da  un 
vizio  lebbroso  7. 

Y.  La  lebbra  squamosa  3 morbo  erculeo , distinguesi  dall’  ittiosi 
e dall’ istriciasp  perchè  queste  ultime  affezioni  coesistono  con  una 
perfetta  salute.  La  porrigine  innocua  differisce  dalla  lebbra  per  la 
mancanza  dei  sintomi  caratteristici  della  lebbra  \ locchè  pur  dicasi 
dell’  erpete.  La  tigna  del  capo  comincia  dal  capellizio  , che  non  ri- 
mane offeso  dalla  lebbra  che  a malattia  molto  innoltrata8. 

YI.  Coloro  che  non  conoscono  perfettamente  i sintomi  della 
malattia  possono  facilmente  confondere  la  lebbra  elefantiasi  colle 


della  complessione  della  cholera  nera  è di- 
versa in  questo,  ma  eguale  nella  lebbra,  e 
in  tutte  le  specie  di  lebbra  ècomune  la  ca- 
duta dei  capelli,  ecc.  E qui  anche  Macai, 
dice  (de  viribus  Uerb.  v.  Nepeta,  v.  i5,  seg., 
p,  53,  ed.  di  Gio.  Atrociano,  ISSO): 

« V’ha  tal  specie  eli  lebbra  elefantiasi 
Detta,  che  par  d’ogni  altro  mal  peggiore 
Come  maggior  d’ogni  animai  terrestre 
È l’elefante.  » 

4.  Morbor.  antiquit. , p.  185,  i8ò\  (E  sem- 
bra però  , se  male  non  m’  appongo  , che 
tutte  le  specie  di  tali  vizi  della  cute  cadano 
sotto  la  comune  denominazione  di  psora, 
come  sotto  unsuogenere  proprio. Così  il  pru- 
rito, le  sx^s/zocra,  , le  pustole  e le  papule  di 
Celso,  l'erpete,  il  lichene,  la  vitiligine  nera  e 
bianca,  la  lebbra  dei  Greci  e V impetigine  dei 
Latini  presentano  la  forma  più  leggiera  e 
maravigliosamente  complicata  di  scabbia, 
e V elefantiasi  dei  Greci  , e la  lebbra  degli 
Arabi  costituiscono  una  forma  media  di 
psora  , sono  mali  fastidiosissimi  così  per  la 
loro  turpitudine  come  per  l’asprezza  loro: 
ultima  e più  d’ogni  altra  infetta  poi  viene 
V elefantiasi  degli  Arabi  , come  quella  che 
ogni  altra  malattia  cutanea  supera  di  gran 
lunga  in  deformità,  ed  è quasi  sempre  in- 
curabile » ). 

3.  Description  des  maladies  de  la  peau.  Se- 
ptième  livraison.  E:  Diet,  des  sciences  méd., 

1.  c.,  p.  422.  ( « La  lèpre  elle  méme  subit  urte 
multitude  de  modifications  par  le  pouvoir  de 
cette  influence  des  climats  ; c'est  là  ce  qui  lui 


imprime  un  caractère  proteiforme.  Aussi  a-t-o  n 
mal-à  propos  décrits  ses  principales  meta- 
morphoses cornine  des  espèces  différentes  chez 
les  divers  peuples  où  elle  a étè  apergue.  De- 
pendant. malgré  cettepliysionomie  particulière , 
quela  lèpre  emprunte,  pour  ainsi,  dire  des  cau- 
ses locales,  qui  la  font  naitre,  il  y a des  traits 
généraux  qui  fixent  irrévocablement  le  genre 
auquel  elle  apartient . » ) 

1.  I.  c.,  p.  91. 

2.  Synopsis,  p.  23  e 297. 

3.  Guido  da  Cauliaco  ha  già  avvertito 
che  la  gravezza  del  male  , ed  il  vario  co- 
lore dell’ esantema  richieggono  nuovi  nomi. 

4.  Così  l’orticaria,  quando  in  vere  di  nodi 
presenta  delle  papule,  per  loro  non  è più 
orticaria  , ma  è bensì  un  eritema. 

3.  Leuco-Ahetiophes.  Ted.  fVeisse-Mohren, 
Kakerlaken,  Dundos.  Franc.  Albinos,  nègres 
blancs,  blaffards , 

6.  Haller  , eleni,  physiol.  T.  V,  p.  24.  — 
Blumehbach  , de  generis  human  i varietale 
nativa,  Goett.,  C95.  — Buzzi,  dissertazione 
storico  anatomica  sopra  una  varietà  parti- 
colare d’  uomini  eliofobi , Milano  , 1784.  — 
Mansfield,  iiher  das  IV e sen  der  Leucopathie, 
Braunschweig  , 1822.  — J.  H,  G.  Schlegel  , 
Materialien  fur  die  Staatsarzneywissenschàft 
und  prakt.  Hèilkunde,  B.  5,  Meininqen , 1824. 

7.  Smiths,  essay  upon  the  variety  of  colour 
and  figure  in  the  human  species . — B.  Rush, 
in  American  philos.  transact , Voi.  4. 

8.  Wiluan  , 1,  C. , p.  87. 
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impetigini  sifilitiche , massime  quando  si  presentano  sotto  forma  di 
tubercoli  f,  e in  fatti  le  ulcere  delle  nari  e delle  fauci  , che  sono 
comuni  ad  ambedue  le  malattie,  inducono  con  somma  facilità  in  er- 
rore. Nel  trattato  della  lue  venerea  noi  daremo  alcun  rischiara- 
mento sulla  diagnosi  di  queste  affezioni,  accontentandoci  intanto  del 
criterio  dato  dal  mercurio,  il  quale  è dannoso  in  una  di  queste  ma- 
lattie, ed  utile  nell’  altra.  Diremo  in  fine  , relativamente  al  Sibhens 
di  Scozia  ed  allo  Scherlieco  di  Dalmazia,  che  noi  non  li  riteniamo  della 
famiglia  delle  malattie  lebbrose.  Crediamo  anzi  che  i medici  i 
quali,  descrivendo  il  Jlades'ge  ed  altre  malattie  affini  innalzano  la 
forza  del  mercurio , abbiano  avuto  a combattere  dei  casi  di  sifilide 
intercorrente. 

A ll.  La  lebbra  in  generale  suolsì  avere  in  conto  di  scorbuto  Distin. 

da  quei  medici  che  in  ornii  malattia  sognano  di  vedere  qualche  cosa^e.1Ia 
i . | • « , b , P • • m Sen- 

di  scorbutico 1.  A tempo  opportuno  faremo  conoscere  1 cara  Iteri  dallo  scor„ 

dello  scorbuto  , e allora  esporremo  i segni  che  distinguono  questa  Luto 

malattia  dalla  lebbra. 


§ LXIII. 

Prognosi . 

I.  f^A  lebbra  squamosa  qualche  volta  guarisce,  ma  P elefantiasi  ge  sia 
giammai  2.  Quanto  più  antica  è la  prima , quanto  più  avanzato  in  guaribile 
età  è P ammalato  , tanto  più  difficile  ne  è la  cura.  Nè  più  facil- 
mente ( se  non  se  per  avventura  per  mezzo  del  coltello)  si  guarisce 
la  lebbra  parziale  della  generale.  E più  difficile  di  ottenere  la  gua- 
rigione quando  è poco  affetta  la  pelle , che  allorquando  la  lebbra 
occupa  una  superficie  molto  estesa3.  Non  pochi  eli  coloro  che  sem- 
brano guariti , ricadono  più  tardi  nella  stessa  malattia  4. 

IL  La  lebbra  parziale,  qualunque  sia  la  forma  che  presenti,  si  cambiam 
converte  talvolta  in  malattia  universale.  La  lebbra  squamosa  non  di  una 
fu  vista  passare  in  lebbra  elefantiasi } succede  piuttosto  il  fatto  con-  specie  in 
trario  5,  un’altra 


1.  «Che?  perchè  invalse  il  costume,  che 
oggi  i merlici  , quando  non  possono  co- 
noscere da  certi  segni  nè  la  malattia  nè 
le  cause  della  medesima,  subito  pretendono 
trattarsi  di  scorbuto,  e accusano  V acri- 
monia come  causa  scorbutica»  (Fed.  Hoff- 
mann syst.  med.  rat.  T.  IV,  Part.  V). 

2.  àretko,  (de  curat,  morb.  di  turn,  lib. 

II,  c.  15,  p.  154,  ed  di  BoerhaaveJ  disse  che 

l’elefantiasi  non  ammetteva  speranza  di 

salute. 


Il  medico  perfin  coglie  la  cruda 
E allo  stesso  inventor  l’arte  è nociva. 

5.  Falconer,  1.  c, , p.  574. 

4.  IIlLLARY,  1.  C.,  p.  524. 

5.  Galero  ,(  Lib.  de  tumoribus  praeter 
naturam,  cap.  14)  diceavere  osservato  molti 
individui  offesi  da  elefantiasi  che  furono 
attaccati  dalla  lebbra  dopo  aver  mangiato 
vipere,  e che  sentirono  gran  migliorìa  nella 
loro  salute. 


468  DELLA  LEBBRA 

Lunghezza  III.  Le  macchie  lebbrose  si  mostrano  talvolta  fino  dall’  infanzia, 
della  senza  che  la  malattia  si  aggravi1.  Appena  però  comincia  la  mac- 
malattia  lebbrosa  a crescere  in  qualche  parte,  la  malattia  si  palesa  anche  in 
altre  località  2.  Non  di  rado  l’impetigine  costituisce  come  una  crisi  di 
alcune  malattie  interne , almeno  per  alcun  tempo.  In  generale  è 
inevitabile  una  tristissima  morte  per  tabe  , idrope,  e corruttela  d’ossa 
e di  carni,  le  Sacre  Carte  presentano  una  terribile  immagine  di  un 
ammalato  affetto  da  tal  malattia  conclamata  3. 

§ LXIV. 

Cura. 

Profilassi  L Tja  profilassi  della  lebbra  va  imparata  dalle  leggi  di  Mos k \ Esse 


1.  Vi  DAL  , 1.  C..,  p.  16', 

2.  Schilling,  1.  c.,  § 12. 

5.  Lib.  di  Giobbe,  c.  VII  , v,  5,  i3,  14,  io. 
— c.  IX,  v.  22,  50,  51.  — c.  X,  v.  i5.  — c. 
XIII,  V,  21,  28.  - c.  XVI,  V.  16.  - c,  XVU, 
V.  1.  — C.  XIX,  V,  17,  l9,  20,  26,  — 0,  XXX, 
v.  n,  19,  26,  28,  so.  «E  Satan  partitosi  dai 
cospetto  del  Signore  percosse  Job  d'  un’  ul- 
cera maligna  dalla  pianta  dei  piè  insino 
alla  sommità  del  capo  (cap.  11,  v.  7).  Ed 
egli  si  prese  un  testo  per  grattarsi,  ed  era 
assiso  per  mezzo  le  ceneri  (ivi  8).  Di  notte 
egli  mi  trafigge  1’  ossa  addosso  : e le  mie 
arterie  non  Panno  alcuna  posa  (cap.  XXX, 
n):  la  mia  pelle  mi  s’è  imbrunita  addosso, 
e le  mie  ossa  son  calcinate  d’  arsura  ( ivi 
50):  le  mie  ossa  sono  attaccate  alla  mia  pelle 
ed  alla  mia  carne,  e non  m’è  rimaso  altro 
di  salvo  che  la  pelle  d’  intorno  a’  miei 
denti  (cap.  XIX,  20):  il  mio  fiato  è dive- 
nuto stranio,  alla  mia  moglie  (ivi  n)  ; le 
mie  interiora  bollono  e non  hanno  alcuna 
posa  (cap.  XXX,  27  ) la  mia  carne  é rive- 
stita di  vermini  e di  gromma  di  terra,  la 
mia  pelle  si  schianta  e si  disfa  (cap.  VII  , 
5):  tal  ch’io  nell’animo  sceglierei  in- 
nanzi d’essere  strangolato,  ed  innanzi  vor- 
rei la  morte  che  le  mie  ossa  (ivi  io);  se  io 
mi  trattengo  di  speranza,  il  sepolcro  sarà 
la  mia  casa,  io  farò  il  mio  ietto  nelle  te- 
nebre» (cap.  XVlll,  15,), 

4.  « Al  testo  4 , cap.  13,  Esodo,  si  ordina 
da  Mosè  , che  il  lebbroso  dovesse  squar- 
ciare gli  abiti  per  un  segno  esterno  di  es- 
sere infettato  di  contagio,  e perchè  cosi  era 
men  facile  che  ad  altri  si  vendessero.  Do- 
veva a tutti  i passeggieri  avvisare  di  essere 
immondo, siccomeogni  altro  infettato  (Mai- 
monide,  ivi  § 8),  onde  vieppiù  allontanare 


che  altri  non  fossero  sturbati  della  stessa 
infezione.  Doveva  tenere  la  testa  coperta  ; 
ed  anche  questo  è un  medico  precetto  molto 
prudente  in  tutti  i cutanei  morbi  , onde 
impedire  1’  accesso  dell’  aria.  Non  poteva 
neppure  salutare  chicchessia,  per  non  col- 
tivare un  consorzio  tanto  dannoso  alla  sa* 
Iute  della  società,  e perciò  pure  non  dove- 
vasi  sbarbare  nè  lavare  gli  abiti  , onde  il 
contatto  di  questi,  e dei  peli  staccatisi,  non 
fossero  motivi  di  contagio.  Per  tutto  il 
corso  della  Lebbra  doveva  l’ immondo  star- 
sene fuori  delle  mura  della  città,  e in  per- 
fetta solitudine  anche  con  immondi  della 
stessa  classe,  per  non  fare  più  per  non  com- 
municarlo  ai  sani.  Anche  il  gran  sacer- 
dote era  obbligato  a simili  riguardi,  se  di- 
veniva lebbroso  (Maimonide,  ivi)  perchè  il 
ben  pubblico  , in  quanto  ai  contagj  , non 
permetteva  distinguere  chicchessia  ; e la 
sola  donna  era  esente  dallo  squarciamento 
degli  abiti  per  una  certa  decenza  dovuta 
al  sesso.  . , Tanto  preme  ai  Rabbini  l’im- 
pedimento del  contagio,  che  vogliono  do- 
vuta la  solitudine,  e tutti  i riguardi  anche 
nel  caso  dubbioso  ('Maim.,  ivi  § 10J.  Dichia- 
rano il  lebbroso  immondo  di  primo  or- 
dine, che  fa  immondi  gli  altri  e le  suppel- 
lettili col  solo  contatto,  e anche  colla  pura 
aria  sua  espirata.  Entrando  in  una  casa  di- 
chiarano immondi  tutti  i circostanti  , e 
cosi  se  aveva  il  lebbroso  avuta  per  lungo 
tempo  la  testa  ivi  colla  maggior  parte  del 
corpo.  Entrando  nelle  Sinagoghe,  doveva 
essere  il  primo  a entrare,  e 1’  ultimo  a 
sortire,  e a dirittura  portarsi  in  luogo  da- 
gli altri  separalo  affatto  » ( Frizzi  , 1.  c. , 
p.  54  — 57  ). 
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non  trascuravano  nè  le  case  infette nè  le  mercanzie2.  Areteo, 
contro  questo  flagello,  raccomanda  la  somma  mondezza  conservala 
coi  bagni , i cibi  facili  a digerirsi  e nutrienti  3.  Lo  stesso  ci  assicura 
che  i Greci  tenevano  separati  i sani  dagli  ammalati 4.  Sappiamo 
quanta  cura  avessero  i Romani  della  mondezza  del  corpo  5.  Nel 
secolo  XìlI  , dietro  l’esempio  degli  Orientali,  nella  maggior  parte 
d’  Europa  si  instituirono,  qual  mezzo  profilattico  contro  la  lebbra, 
dei  bagni  pubblici , eolia  scarificazione  della  cute 6.  La  scomparsa 
della  lebbra  per  altro  (come  flagello  di  tutta  Europa)  è dovuta 
alla  separazione  degli  individui  affetti  da  questa  malattia  dai  sani  7, 
ed  al  loro  rilegamento  in  ospedali  particolari. 

II.  Poiché  la  divina  Provvidenza  fece  dono  all’  uman  genere  della 
vaccina  contro  il  vajuolo , e del  mercurio  contro  la  sifilide , non 
bisogna  disperare  di  trovar  pure  qualche  rimedio  contro  la  lebbra. 


i.  » Per  allontanare  ogn  i pernicioso  con 
tagio,  era  considerata  cotesta  casa  lebbrosa 
per  una  delle  principali  immondezze.  Le 
pietre,  i legni  in  ogni  picciola  loro  porzio- 
ne erano  capaci  d’immondar  gli  altri, non 
solo  col  contatto  , ma  anche  infettandone 
l'atmosfera;  cosicché  ogni  tenue  quan- 
tità portata  in  una  casa  dianzi  pura,  di- 
veniva immonda  , nè  pili  potevasi  abitare. 
Dovevasi  il  tutto  di  siffatte  morbose  reli- 
quie trasportare  fuori  di  città,  e ancorché 
la  terra  calcare  della  fabbrica  si  fosse  cal- 
cinata, non  se  ne  poteva  godere,  non  solo 
perchè  é rara  una  perfetta  calcinazio- 
ne , ma  anche  perchè,  svolgendosi  V aria 
fìssa  con  tale  operazione,  poteva  così  l’at- 
mosfera imbeversi  del  morboso  contagio. 
Siffatti  riti  meritano  considerazione  (vedi 
Maim.,  sez.  i(5),  perchè  mostrano  una  per- 
fetta cognizione  dell’  indole  del  contagio. 
Se  era  certo  il  contagio,  potevano  le  pietre 
essere  atte  a siffatta  communicazione  in 
tutte  le  direzioni  , anche  laterali  , e cosi 
ogni  modo  che  riputar  si  potesse  compreso 
nell’esistenza  dell’  atmosfera  contagiosa. 
Vogliono  però  i Rabbini,  che  chi  entra  in 
una  casa  immonda  non  sia  considerato 
infetto  se  non  entrando  in  modo  che  possa 
restarne  l’inspirazione  infettala;  e così 
che  gli  abiti  restino  tanto  di  tempo  che 
possano  divenir  infetti,  eche  i vasi  argil- 
losi siano  prontamente  considerati  tali, 
perchè  più  degli  altri  facili  all’assorbenza. 
È stato  osservato  che  la  lebbra  si  comu- 
nica più  facilmente  agli  abiti  che  non  sono 
adoperati  in  forma  di  vestito,  chea  quelli 
che  lo  sono  in  attualità,  forse  perchè  meno 
esposti  all’ azione,  e perché  riparati  in  parte 

Vol  1.  Parte  IL 


traspirazione  sana  di  chi  li  porta 
Anche  ciò  insegnano  con  somma  avvedu- 
tezza i Rabbini  (§6  et),  e prescrivono, 
quindi  differenza  di  tempo  , giusta  le  ri- 
spettive circostanze,  per  essere  riputato  in- 
fetto » (Ivi , 1.  c.  , p.  75). 

2.  «Parla  Mosè  della  lebbra  , ed  avverte 
le  più  scrupolose  cautele  dopo  aver  parlato 
dei  mercanti  degiischiavi  (Deuter.  c.  24,  v.  7 
e 8),  Chi  sa  essere  gli  schiavi  e il  loro  com- 
mercio la  più  vicina  occasione  a’ contagi  , 
comprende  ancora  essere  divina  l’oculatezza 
mosaica  nell’ esporre  gli  effetti  correlativa- 
mente alle  cause  ( Ivi,  1.  c.,  p.  8i  ). 

5.  De  curat,  morb.  diuturnorum.  Lib, 
11  , cap.  13. 

4.  « ToiovoSs  ouv  sovra?  ti?  gux  av  ^vyot, 
x)  r L$  o Jx  av  èxrpaitet'Oj  xvjv  vtóg  u TCtxr'np 
£*T  x’rjv  xautyvyjTos  r v/p(i' . Séo$  xat  dp.pl 
fj.zTtx8ÓGioc,  rou  xaxoù’  tzoWoì  y ’ouv  èit 
ip-rip-iric,  xat  s?  opzcx.  rou?  <pil?dro\j$  s£iSrs- 
cav  » (De  caus.  et  sign.  morb.  diuturnor. 
Lib.  II  , cap.  15  , Ed.  Boehhaave  , Lugd. 
Bat.,  1805,  fol.,  p.  li ). 

5.  E.  Wichelhausen,  iiber  die  Btiderdes  Al- 
therthums  , insonderheit  der  alteri  Romtr , 
Marnili.  , 1807. 

6.  C.  Sprengel,  Vers.  einer  pragm.  Gesch. 
der  Jrzneyk.,  Th.  2 , p.  49o. 

7.  Secondo  le  leggi  lombarde:  « I leb- 
brosi venivano  cacciati  dalla  casa  , e dalla 
città,  ed  erano  considerati  come  morti  , e 
perciò  perdevano  la  facoltà  di  disporre  dei 
loro  beni,  e sino  1’  uso  de’  medesimi , a ri- 
serva di  quella  parte  eh’  era  necessaria  al 
proprio  loro  sostenimento  « (Rotar.,  Leg. 
1,  176  , p.  28). 
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Intanto  conviene  prestare  agli  ammalati  ogni  nostra  cura1,  guar- 
dandosi bene  dal  prescrivere  loro,  a dìo' di  esperimento,  alcun  ri- 
medio che  possa  aggiunger  qualche  cosa  ai  loro  mali. 
ii  III.  I medici  greci  incominciavano  la  cura  della  lebbra  col  salas- 
so e coi  drastici , fra  i quali  ultimi  usavano  specialmente  la  radice 
di  elleboro  nero  2.  Ai  nostri  tempi  però  nessuno  prescrive  più  questo 
rimedio  come  purgante,  essendovene  altri.  Ma  esso,  a guisa  degli i 
altri  narcotici , merita  di  essere  usato  contro  la  lebbra  sotto  formai 
di  estratto 3.  Svolta  la  malattia,  meritarono  ora  lode,  ora  biasimo , . 
f antimonio , lo  zolfo , il  petrolio  il  mercurio  5,  l’ arsenico  6,  V acido  > 
nitrico 7,  il  conio  maculato  8 , P aro  colocasia  9 , il  ledum  palustre 
il  solanum  dulcamara  11 , il  guajaco  officinale  12,  la  corteccia  del- 
Poìmo  i3.  la  piantaggine  a larghe  foglie la  china  officinale  ió,  la  co- 
olearia  officinale^,  il  cucumis  sativus  1 ',  i gusci d\iova  calcinati  is, 
la  potassa  pura 19 , le  cantaridi 20 , la  carne  di  vipera  ola  polvere 


Siccome  dunque  noi  ci  adoperiamo  af- 
fatto inutilmente  anche  per  coloro  else  sono 
presi  da  malattia  incurabile  , cosi  il  non 
prestarsi  per  coloro  che  cominciano  a ma- 
nifestare i sintomi  di  questa  malattia  è da 
uomini  disperati  e cattivi.  Imperocché  è 
segno  di  umanità  e di  benevolenza  tentare 
qualche  cosa  anche  negli  estremi  mali,  per 
vincere  la  difficile  malattia  » (Archigene, 
1.  c,). 

2.  Oribasius,  medicin.  collectan.  Lih.  7 e 
8,  cap,  5,  6.  — La  dose  della  polvere  é dai 
20  ai  18  grani. 

o.  Diss.  de  lepra,  in  Halleri,  collect,  disp. 
pract.  T.  Vi,  p.  83.  — La  dose  dai  cinque 
ai  venti  grani. 

4.  Pierre,  in  new  medical  journal.  Voi.  I, 
Part.  2.  — Ramazzi ni  , opp.  , p.  336.  — Ne 
amministrava  internamente  ogni  giorno 
da  due  a sei  cucchiaiate. 

5.  l a soluzione  di  mercurio  sublimato 
viene  specialmente  vantata  da  Falconer  , 
(1.  c.,  p.  375),  da  Pears,  (London  medicai  re- 
view and  magazin,  voi.  VI,  p,  64.).  Ma  Mil- 
ler non  è partigiano  di  questo  medica- 
mento (1.  e.  , p.  329),  e noi  lo  vedemmo 
produrre  cattivo  effetto  in  un  nostro  infer- 
irlo offesoda  elefantiasi.  Il  calomelano,  al- 
l’incontro, fu  utile.  Dr.  Gourlay  , 1.  c. 

6.  Usteri  , Bepertorium  der  medicin . Lite- 
rainr 4791 , p.  449.  — Matitjs,  de  elephan- 
tiasi  arsenico  curata.  Regioni.  , 4803.  — G. 
N.  Hill,  osservazioni  sull’uso  e effetti  del- 
l’arsenico preso  internamente  (Giorn.  della 
soc.  med.-chir.  dì  Pa  ^ rii  ul  j voi.  40  , p.  49), 
Anche  fra  gli  Indiani  ì medici  sacerdoti  am- 
ministrano l’arsenico  misto  a sci  parti  di 
pepe  (Frank,  epit,  1.  c.,  p,  257). 


7.  Scott  in  Beddoes  , communications.  — 
Chisholm  in  Duncans,  annals  of  medeeìne 
for  the  year  , i800  , Voi.  5 , Sect.  2.  — Bal- 
four in  Gkaperon,  bulletin  des  selene , méd. 
T.  2,  p.  513.  — Nella  lebbra  squamosa  par- 
ziale usai  io  pure  con  vantaggio  V acido 
nitrico, 

8.  Quarin, tentamen  de  cicuta,  Cap.  9,40. 

9.  La  radice  tosta,  ridotta  in  polvere  (Go- 
mez, l.  c.). 

10.  Odehhus  , in  Actis  Suecicis,  T.  oh,  59. 
*—  Lo  stesso,  Fernere  Versuche  von  der  Kraft 
des  Ledimi  palustre  gegen  die  Lepra  ( Sclnved . 
aead.  Jbhandl.  J,  1774  p.  194.  J,  1785.  , p. 
2i7  ).  — Linnaeus  , diss.  de  ledo  palustri. 
Dpsal.  1775,  et  Amoen.  academ.  Voi.  Vlil, 
p.  285. 

11.  Crichton,  apud  Willàn,  1.  c.,  p.  DO, 

12.  Senwert,  Lib.  V-  P.  1,  p.  28. 

i5.  Lettsom,  Lond.  Pispens.,  p.  137.  — Ly- 
sons,  in  medical  transactions , Voi.  2 N.  i5. 

44.  Gelsus,  Lib.  III.  c.  26. 

io.Hillary,  1.  c.  (Nell’ elefanzia  dei  piedi,). 

46.  Marcellus,  de  medicameli tis,  cap.  i9. 
Wìllam,  1.  c.,  p.  1o9. 

37.  Hkurnius,  comment,  in  Oippoc.aphor. 
2o.  Lib.  5.  — Willis,  1.  c.,  sect.  5.  c.  7.  — 
W ill  an,  1.  c. , p.  i08.  Si  adopera  o il  succo 
dei  frutti,  o il  frutto  macerato  nell’aceto, 
o cotto  nell’  acqua  colle  foglie  ). 

i8  J.  B.  Werloschigg  , de  lepra  curata 
( Mise.  acad.  nat.  eur  , dee.  ili,  a,  9 et  10, 
1704  — 1705,  p,  279  ). 

19.  WlLLAN,  1.  C„  p.  107* 

20.  Falconer  non  ottenne  alcun  buon 
effetto  da  questo  rimedio,  che  vie»  lodato 
da  Mead,  (Le.,  p.  577  ), 
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di  vipere  *,  la  lucertola  agile  2 , il  siero  ;j  ecc.  In  generale  si  pos- 
sono raccomandare  i rimedi  amari,  uniti  agli  antiscorbutici,  e,  secondo 
i casi , ì narcotici  ed  i diuretici,  e più  di  tutto  poi  il  decotto 
saturo  di  radici  di  sals  apar  illa  preso  per  lungo  tempo  l.  Si  vanta 
molto  T uso  deir  AJaind  o Biadar 4  5. 

IV.  Le  evacuazioni  sanguigne,  massime  per  mezzo  delle  sangui- 
sughe applicate  all’  ano,  ottennero  molta  lode,  specialmente  a malattia 
recente  e quando  abbianvi  emorroidi.  Così  pure  1 applicazione  delle 
coppette  tagliate  al  primo  manifestarsi  della  malattia  sulla  cute. 
Anzi  gli  antichi  incidevano,  estraevano  e sradicavano  le  varici.  Quanto 
agli  altri  rimedj  esterni,  si  lodarono  : il  solfato  di  allumina  e di  po- 
tassa- , 1’  elleboro  bianco  6 * , la  calce  viva , il  mercurio  , il  dento- 
iodureto  ù,  più  di  tutto  poi  i bagni  solforosi,  e gli  altri  ca/Ji8,  sia 
semplici , sia  fatti  con  erbe  9.  Così  i bagni  di  mare  10 * , ed  aozi , 
per  servirci  delle  parole  di  Aezio  » il  nuoto  o in  mare,  o in 
acque  solforose  e alluminose  non  molto  fredde  , come  sono  quelle 
dette  Aìbule  in  Italia  12 *.  w Alibeiit  e Halle  inoltre  lodano  V unguento 
ossigenato , sfregato  sulle  squame  i8.  Scultkto  ne  propone  un  altro'14, 
ed  un  altro  ancora  ne  vien  proposto  da  Willan  15„  Nella  lebbra 
parziale  si  tentò  indarno  V amputazione  del  membro  affetto  g lac- 
chè la  malattia  rinasceva  in  un’  altra  parte  i7.  Giovarono  piut- 
tosto le  scarificazioni , la  conveniente  posizione  del  membro , ed 
una  moderata  compressione 


4.  Galeno,  Lib.  XI.  de  simpì  med.  facult 

— Oribasio,  de  virtute  simplicium.  Lib.  2. 

— Fernelio  , ( method,  med.  generai  }.  e 
Palmario,  ( de  morbis  contagiosis.  Lth.  de 
elephantias,  cap.  9 ) negano  la  virtù  delle 
vipere. 

2.  Gourlay,  1.  c.  Promove  il  sudore  e l’o- 
rina ed  eccita  qualche  volta  diarrea  e ver- 
tigini. 

5.  Ritazes,  1.  c. 

4.  Nella  cura  della  lebbra  parziale,  ìa  vidi 
produrre  bonissimi  effetti.  La  salsapariglia 
come  rimedio  contro  il  Kades  ige  vien  pure 
lodata  dal  D.  G,  G.  Hjort.  ( Gersom  et  Ju- 
lios, Mag.  der  ausl'ànd.  Literal,  der  gesam - 
mien  Heilk.  Hamb.  i828,  Jan.,  Febr.3  p,  120). 

5.  Transactions  of  the  medical  and  physi- 
cal society  of  Calcutta.  Fot.  2,  4826. 

6.  Reece,  medicai  and  chìnirgical  pharma* 

cop. 

— R.  Radicis  heìkborl  albi  contrae 

uncias  duas. 

Coque  c.  aquae  libris  tribus , 

ad  remanen  tiara  Ubrarum  ùuamrn, 

euì  addo  sali®  ammoniaci  drachmas 

duas. 

D.  Sr.  pro  laviatiOBc, 


1.  Con  4/24,4/20, 1/16  parte  di  sugna  (Fko- 
riep’s,  Notizen  aus  dern  Gebìethe  der  Notar - 
und  ìleillcuncle  B.  49  , N.  1 , p.  405/. 

8.  Falconer,  I.  e.™  Will  an,  1.  c.,  p.  404. 

9.  Scultet©  prescriveva  dei  bagni  falli 
con  fumaria,  malva,  veronica  ed  enula. 

10.  Russel,  de  aquae  marina©  usu,  p.  37  „ 
u*  Tfctrabibì.  Ill,  Serm.  b,  c.  55,  p,  575,  e 

Tetrab,  IV,  Sersn.  i,  c,  i23,  p.  670,  Collect, 
Steph. 

i2.  Celio  Aureliano  fa  menzione  di  que- 
ste acque  /morb.  diuturn.il,  ?,  p, 561  ed.  di 
Amsterdam  ). 

43.  Rapport  general  de  la  sociélé  philoma- 
tigne  de  Paris , Voi.  2 , p.  85. 

34,  R.  Unguenti  pomati  ni  uncias  duas. 
Balsami  peruviani  drachmas  duas , 
Florum  «ulphuris  uncias  duas  et  se- 
mis. 

Dici  tartari  uncias  duas. 

M.  f,  «nguentom. 

45.  1.  e.,  p.  405  ( Unguento  di  pece). 

56  K . Hull,  in  the  Edinburgh  medicai  and 
surgical  journal , January  , 4828. 

ri.  Haver,  op.  c.,  T.  11 , P.  2,  p.  458,  obs. 
Si2. 

48,  ivi,  Obs,  248-, 


, esteroi 


R.  dietetico 


D efiniz. 
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V,  La  necessità  del  regime  dietetico  nel  curare  la  lebbra  emerge 
dalle  stesse  sacre  Carte.  Merita  cT  esser  lodato  più  cT  ogni  altro  il 
nutrimento  facile  a digerirsi  ed  antiscorbutico.  Areteo  encomiò  molto 
le  radici  della  carota  selvatica  i.  Nel  radesige  e nella  lebbra  locale 
i moderni  esaltano  la  cura  per  inedia  2 * 4,  ma  noi  la  crediamo  piut- 
tosto atta  a far  nascere  che  a ’vincere  questa  malattia. 


CAPO  XXI. 

DELLA  PELLAGRA 


g LXV. 


Definizione.  Storia . 


I.  JLa  pellagra  3 è una  malattia  endemica  tra  i contadini  d’  una 
quantità  di  luoghi  di  quella  grandissima  vallata  che  giace  tra  le 
Alpi , gli  Appennini  ed  il  mare  Adriatico,  che  incrudelisce  perio- 
dicamente in  ogni  primavera  , che  è caratterizzata  da  eritema  e 
porrigine  al  dorso  delie  mani  , e che  nel  corso  di  alcuni  anni 
produce  imbecillità,  melancolia , marasmo,  diarrea  colliquativa  , e 
finalmente  la  morte. 

II.  Pare  che  la  pellagra  fosse  già  conosciuta  in  Lombardia  alia 
metà  del  secolo  decimosesto  La  storia  certa  poi  di  questa  ma- 
lattia non  si  ha  che  ai  principio  del  secolo  decimottavo  5.  I mi- 
migliori autori  che  scrissero  su  questa  malattia,  da  noi  veduta  le 


1,  Curat.  diuturn.,  cap.  2. 

2.  Cfr.  Swenska  Lakare  Sallskapets . Han- 
dlìnger.  — Schweigger  in  Hcfeland’s,  Jour- 
nal der  prakt,  Heilkunde,  1817  , St.  6 , p.  71. 
— Struve  , I.  c.,  p.  475  — 173. 

5.  Pelagra.  Deriva  forse  da  IlBas,  come 
risipola  ? — Oppure  dallo  squamarsi  della 
cute,  detto  in  italiano  spellarsi ? Scorbuto 
alpino.  Malattia  della  miseria. 

4.  Nel  regolamento  dell’Ospedale  Mag- 
giore di  Milano,  in  data  del  6 marzo.,  iS78, 
leggesi  il  seguente  capitolo:  « Quinto  : quelli 
che  saranno  infermi  di  p eli  arei  la  , croste  o 
piaghe,  siano  accettati,  avendo  però  il  man- 
dato sottoscritto  ut  supra.  »• 

5.  Un  medico  esercente  in  Sesto  Calende, 


il  sig.  Antonio  Terzagiii  , aveva  scritto  il 

10  novembre  1794,  a G.  P.  Frank  : «Sino 
dall'anno  17 SO  , in  cui  cominciò  mio  pa- 
dre a esercitare  la  medicina  in  Sesto  Ca- 
lende di  lui  patria,  osservò  dei  pellagrosi. 

11  di  lui  padre,  che  era  egualmente  medico, 
ne  aveva  veduti  molto  prima,  benché  in 
piccol  numero.  In  seguito  andò  a poco  a 
poco  dilatandosi  , e col  passare  da  un  vil- 
laggio all’  altro  moltiplicossi  a segno,  che 
pochissime  sono  quelle  terre  in  cui  questo 
male  non  siasi  introdotto  , e nessuna,  in 
cui  una  volta  entrato,  siasi  spento.  L’aspetto 
nel  quale  soleva  manifestarsi  in  que’  primi 
tempi,  giacché  al  dì  d’oggi  è un  po’ di- 
verso per  la  mancanza  d’  alcuni  sintomi  , 
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mille  volte,  sono:  Giacomo  Odoardi  4,  Frapporli2,  Fb.  Zanetti3, 
G.  M.  Albera4,  Gaet.  Strameio  5 , Jans#:n  3 , Fanzago  7 , G. 
Cerri8,  Widemar  9 , Della  Bona40,  Soler11,  Titius  12 , M.  Giie- 


che  comparivano  costantemente  in  allora 
nel  decorso  della  malattia,  fa  così  descritto 
dallo  stesso  mio  padre.  — Comincia  que- 
sta malattia  a comparire  verso  il  fine  di 
febbraio  ed  al  principio  di  marzo  , e co- 
loro che  sono  per  esserno  molestati  , ven- 
gono sorpresi  da  un’  insolita  tristezza,  ed 
una  grave  nojosità  gli  affliggo;  di  modo 
che  pigri,  lassi, abbattuti  stentano  a tirarsi 
dietro  ne’  loro  movimenti  le  gambe  , cd  a 
stento  possono  alle  loro  solite  villarecce 
faccende  accudire.  In  uno  stato  di  simile 
languore  altri  rimane  per  quindici  , altri 
per  venti  giorni,  finché  al  primo  esporsi  al 
sole  comincia  a stirarsi  la  loro  pelle  sul 
dorso  delle  mani  e de’  piedi  , la  quale  a 
poco  a poco  diviene  rossa,  lucida,  paonaz- 
za, e poi  livida,  e successivamente  verso  il 
fine  di  maggio  od  al  principio  di  giugno 
squammandosi  , o cadendo  in  forma  di 
scaglie  ì’  epidermide,  lascia  la  sottoposta 
cute  levigata,  e pulita,  quasi  di  nuovo  fosse 
rigenerata  , ed  in  allora  si  rimettono  alla 
primiera  sanità  , nella  quale  durano  sino 
all’ avvicinarsi  della  vegnente  primavera. 
Con  tale  alternativa  se  la  passano  per  quat- 
tro o cinque  anni,  finché  la  natura  man- 
tiene forza  sufficiente  per  trasmettere  co- 
tal  umore  morboso  sotto  forma  di  fioritura 
alle  parti  indicate  ; che  se,  spossata,  a ciò 
eseguire  si  renda  impotente  , o stentata- 
mente  ve  lo  determina,  allora  si  depone  in 
qualche  interna  parte,  e produce  in  tal’uno 
fenditure  e screpolamenti  alla  lingua  ed 
al  palato,  accompagnati  da  una  specie  di 
ptialismo  assai  molesto  , in  tal  altro  car- 
dialgie ed  ardori  di  stomaco  assai  ostinati, 
coliche  frequenti,  spesse  volte  accompagnate 
da  diarrea  o dissenteria  funeste.  Nelle  fem- 
mine poi,  alle  quali  fin  da  principio  , per 
lo  più,  si  sospendono  li  suoi  mensuali  tri- 
buti, deponendosi  alle  parti  interne  della 
vulva  v’accagiona  delle  ragadi  stillanti 
una  sanie  icorosa  ed  esulcerativa  ; e ge- 
neralmenie  in  tutti  , passato  il  primo  pe- 
riodo interessandosi  il  cerebro  , dopo  una 
specie  di  vertigine  caduca,  sopravviene  il 
delirio  , il  più  delle  volte  melancolico,  od 
una  specie  di  licantropia,  per  cui  van  gi- 
rando giorno  e notte  gridando  e schiamaz- 
zando. Ridotto  il  male  a tale  stato  , resta 
loro  quasi  inevitabile  la  morte  , la  quale 
molti  se  la  procurano  da  sé,  tirati  da  una 
naturale  propensione  di  gettarsi  nell’ac- 
qua. Diversamente  , scemandosi  di  giorno 


in  giorno  le  loro  forze,  si  dimagrano  insen- 
sibilmente, s’  intorpidiscono,  l’appetito  si 
perde  , le  digestioni  si  fanno  con  sommo, 
stento,  il  corpo  non  riceve  più  alcun  sol- 
lievo nè  da  cibi  né  da  medicamenti,  e per 
lo  più  sopravvenendo  una  diarrea  coll i- 
quativa,  da  un  perfetto  marasmo  consunti, 
placidamente  sen  muojono.  » 

1,  Dissertazione  d’  una  specie  particolare 
di  scorbuto,  recitata  nell’accademia  di  Bel- 
luno il  18  luglio,  1776,  Venezia,  1776. 

2,  Anìmadversionea  in  morbum  vulgo 
pellagram,  Mediol.,  «777. 

3,  Academiae  naturae  curiosorum,  relatio 
de  morbo  pellagroso  (Nova  actaphys.  med., 
T.  VI,  novembr.,  1775 

6.  Trattato  teoretico-pratico  delie  malat- 
tie dell’  incelato  di  primavera,  volgarmente 
detta  della  pellagra,  Varese,  ì784 

5.  De  pellagra  observationes  in  regio  pel- 
lagrosorum  nosocomio  factae,  Ann.,  1,  1786, 
Ann.  Il , i787  , Ann.  Ili  , 1789,  — Disserta* 
zioni  sulla  pellagra  , Milano  , 1794. 

6.  De  pellagra  , morbo  in  mediolanensi 
ducatu  endemico.  Lugd.  Bat.,  1788.  (Trovasi 
J.  P,  Frank,  delect,  opusc.  med.  in  Voi. 
IX,  p.  525). 

7.  Memoria  sopra  la  pellagra  del  territo- 
rio Padovano,  umiliata  agl’ Illustri  Signori 
Presidenti  delio  spedale  di  S.  Francesco  di 
Padova,  Padova,  1789.  (E  memor.  dell’accad. 
di  scienze  lettere  ed  arti  di  Padova,  A,  1789, 
p.  22),— Raguagi io  di  alcune  relazioni  pre- 
sentate all’ uffìzio  di  sanità  di  Padova,  48i4. 

— Paralleli  fra  la  pellagra  ed  alcuno  ma- 
lattie che  le  somigliano,  1792.  — Sulla  pel- 
lagra, memoria,  Padova  , I8i5. 

8.  Lettera  sulla  pellagra  all’  ornato  G. 
P.  Frank  , (Nuovo  giornale  della  più  re- 
cente letteratura.  Marzo  e Ottobre,  i793),  — 
Lettera  sulla  pellagra  al  cittadino  G.  Bram- 
billa (Efemeridi  fisico-medi  che,  Milano,  4804). 

— Lettera  seconda  al  Dottor  Rezia  in  ri- 
sposta ad  alcuni  quesiti  proposti  dalla  de- 
legazione medica  del  dipartimento  dell’A- 
gnano  intorno  alla  pellagra  (ivi  , Milano  , 
1804).  — Memoria  sulla  pellagra  ( Annali 
universali  di  medicina  pratica  di  Omodki  , 
4817,  Luglio  , N.  8J. 

9.  De  quadani  impetigini  specie,  morbo 
apud  nos  in  rusticis  frequenticri  , vulgo 
pellagra  nuncupatin'.  Medio!.,  nso. 

10.  Discorso  comparativo  sopra  la  pellagra, 
1’  elefantiasi  de’  Greci  o lebbra  degli  Arabi 
e lo  scoi  bufo.  Venezia  , 79i. 


Sintomi 
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rardini  *,  G.  Villa2,  C.  Alligni3,  G.  Facheris4,  Levached 
DE  LA  FeURTRIE  5 , G.  AlGHIERI  6 , V.  GhIARUGI  7 , G.  B.  MaR- 
zari  8,  H.  Holland  9,  Mandruzzato  10,  G.  Bellotti  dl,  G.  Moris  da 
Orbassano  12,  G.  M.  Zeccuinelli  13,  Jourdan  14,  Sartago15,  A.  Boe- 
rio  16,  Guerreschi17,  Calori18,  P.  Stofela  19,  Gio.  Strambio  20 , 
N,  Fontana21,  ed  altri22. 

I LXVI. 

Sintomi . Necroscopici 


I.  J jQ  pellagra  comincia  verso  F equinozio  di  primavera,  con  tedio, 
tristezza , gravezza  e susurro  nel  capo  23  , vertigini  24 , dolore  a! 


11.  Osservazioni  medico-pratiche  che  for- 
mano la  storia  d’  una  particoiar  malattia 
chiamata  pellagra.  Venet.,  1790. 

12.  Pellagrae  morbi  inter  Insubriae  au- 
striacae  agricolas  giassantis  pathologia. 
Lips.,  i792.  { Trovasi  in  : J.  P.  Frank*  de- 
lect. opusc.  med.  Voi.  XII,  p.  121  ). 

4.  Della  pellagra.  Milano,  1794. 

2.  Memoria  sulla  pellagra  dell’  agro  Lo- 
digiano,  communicata  al  Sig.  Brugnatelli 
( Giornale  fisico-medico  dì  Brugnatelli, 
T.  4,  Pavia,  1795  ). 

o.  Ragionamento  sopra  la  pellagra,  colla 
risposta  al  Sign.  Dott.  Gaetano  Strambio. 

4.  Della  peliagra  detta  volgarmente  scor- 
buto ( Delle  malattie  più  communi  del  di- 
partimento dei  Serio.  Bergamo,  1804  ), 

5.  Becìurches  sur  la  pellagre,  affection  m- 
tanée  enclémique  dans  la  Lombardie  ( Mém. 
de  la  soc.  de  méd.  d’  emulation  à Paris.  An~ 
tìée  6 , 1806,  p.  168  ). 

6.  Transunto  d’ima  dissertazione  del  Sig. 
Dr.  Moro,  sulla  pellagra  ( Meni,  dell’  acca- 
demia d’agricoltura  di  Verona,  T.  5,  p.  22i). 

7.  Scoperta  dell’  origine  della  pellagra, 
© proposta  di  un  nuovo  metodo  curativo 
d’  essa. 

8.  Della  pellagra  ©della  maniera  d'estir- 
parla  in  Italia.  Venezia,  1813. 

9.  On  the  pellagra , a disease  prevailing  in 
lombard g ( Medico-ehir.  transact.  Voi,  8 , 
P.  2,  1817,  N.  I ). 

10.  Osservazioni  anatomico-patologiche 
raccolte  negli  anni  i8i3  e i8i6,  ( Nuovi 
commentari  di  med.  e chirurgia.  Padova, 
1818.  Semestre  primo }. 

11.  Congetture  sulla  cagione  efficiente 
delia  pellagra.  Piacenza,  1817. 

Diss.  de  pellagra.  Aug.  Taurin.,  I8i», 


fó.  Alcune  riflessioni  sanitario-politiche 
sulla  pellagra,  Padova,  1818. 

14.  Diction,  des  sciences  méd,  T.  49,  p.  Si. 

13.  Memoria  sopra  la  pellagra. 

16.  Storia  della  pellagra  nei  Canavese. 
Opera  postuma. 

17.  Osservazioni  sulla  pellagra  (Giornale 
della  soc.  med.-ehirurg.  di  Parma.  T.  14  , 
p.  241  ). 

18.  Scoperta  dell’  origine  della  pellagra  » 
e proposta  di  un  nuovo  metodo  curativo 
di  essa. 

19.  Diss.  de  morbo  nominato  pellagra, 
Vindob.,  i822.  (Continetur  in  delectu  me© 
opuscul.,  T.  II). 

20.  Cagioni,  natura  e sede  delle  pellagra 
desunte  dai  libri  di  Gaetano  Strambio,  g 
dai  principi  della  dottrina  Broussaisiana, 
Milano,  1824. 

21.  Nuove  indagini  sopra  l’indole  conta- 
giosa, le  cagioni  occasionali  ed  eccitanti,  e 
l’irritazione  considerata  come  causa  pros- 
sima della  pellagra  ( Repertorio  di  medici- 
na, chirurgia  e di  chimica  medico-farma- 
ceutica, 1823  , Agosto.  N.  8 ). 

VA.  Brief  e dilìger  Aerzte  in  Jt alien  iiber  das 
Pellagra . A.  d,  Ital , uberselzt  von  Schlegel. 
Sena  1807.— S.  Liberali  , lettera  al  chiariss. 
Sign.  Consigliere  V.  L.  Brera,  (Annali  uni- 
versali di  medicina,  di  Omodei,  Dicembre, 
1827  ). 

23. «I  pellagrosi  si  lamentano,  dicendo  che 
sentono  il  capo  punto  da  spille  , traforato 
da  chiodi,  aggravato  da  un  peso  intollera- 
bile , corroso  , lacerato.  Ma  i sintomi 
che  meritano  ia  più  grande  attenzione,  co- 
me i più  frequenti,  sono  1’  ardore  ed  il  sit- 
surro  del  capo.  SI  primo  è una  certa  gra- 
vissima molestia  , che  gli.  ammalati  para- 
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dorso1,  debolezza  di  gambe2,  orine  torbide,  e spesso  con  bruciore 
evacuate3.  Nelle  femmine  la  mestruazione  diventa  difficile,  scarsa, 
o si  sopprime  affatto  , succedendo  in  vece  un  fior  bianco  copioso. 
In  generale  il  polso  è debole,  piccolo  ed  apiretico4.  Nel  mese  di 
aprile  cominciano  a farsi  sentire  delle  tensioni,  del  prurito  e del- 
P ardore5,  poi  la  cute  al  dorso  delle  mani  e dei  piedi  si  fa  in  prima 
rossa  e splendente,  poi  diventa  lividastra.  Alcuni  presentano  la  stessa 
condizione  della  cute  al  dorso 6 , ed  anche  , come  vedemmo  noi 
stessi  , alla  faccia.  Talvolta  questi  incommodi  non  affettano  che  una 
sola  parte  del  corpo  7.  Verso  la  fine  di  maggio , o sul  principio 


Sonano  ad  una  fiamma  che  avessero  nel  gli  arti  inferiori  vengon  presi  da  sussulti, 
cervello;  l’altro  poi  è un  certo  suonomo-  grancbj,  paraplegia,  punture  dolorose.  . . 
lesto  che  gli  ammalati  provano  nella  so-  succede  incontinenza  di  orina  . . , Questo 
stanza  stessa  del  cervello  , e eh’  essi  para-  maraviglioso  cambiamento  successivo  del 
gonano  ora  alla  rotazione  di  una  ruota  da  dolore  si  effettua  talvolta  lentamente;  ma 
mulino  , ora  al  fracasso  di  martelli  bat-  qualche  volta  tanto  velocemente,  che  gli 
tenti  sulle  incudini  , al  suono  della  fru-  stessi  ammalati  dicono  che  ciò  si  fa  in  un 
sta  , al  canto  delle  cicale  , al  rumore  che  momento,  e che  provano  la  sensazione  di 
si  fa  crivellando  il  frumento.  Tutti  que-  una  goccia  che  gli  cadesse  adesso,  o di  nn 
sti  dolori  e tutte  queste  moleste  sensazioni  globo  che  facesse  esplosione.  Tale  è il  de- 
non hanno  sede  fissa  nel  cervello  ; giac-  corso  del  dolore,  al  quale  spetta  pure  il 
che  ora  occupano  la  fronte,  il  sincipite,  senso  di  ardore  , ed  il  formicolìo,  che  i 
l’occipite,  ora  si  portano  qua  e là;  ora  più  provano  alla  spina.  » (Lo  stesso,  ivi), 
prendono  di  preferenza  questa  o quella  2 «La  debolezza  parziale  degli  arti  prende 
metà  del  capo.  » ( G.  Strambio,  1.  c.  ).  per  lo  più  gli  inferiori  ; giacché  talvolta 
24.  Nella  vertigine  dei  pellagrosi  havvi  occorre  di  vedere  dei  pellagrosi  che  non 
apparente  rotazione  non  dei  corpi  esterni,  possono  sostenersi  bene  in  piedi,  e che 
ma  soltanto  del  proprio  cervello  e della  trascinano  difficilmente  le  gambe,  e che 
propria  persona  , rotazione  che  produce  tremano  ad  ogni  passo  piegandosi  qua  e là 
tanto  oscuramento  di  vista  0 tal  cambia*  per  la  gran  debolezza  eh’ essi  dicono  di 
mento  , che  1’  ammalato  cade  per  terra.  » sentire  all’  estremità  del  dorso  « G.  Stram- 
( Io  stesso,  ivi  ).  bio,  1.  c.  ). 

Il  dolore  alla  spina  è tanto  frequente  5.  « Spesso  nei  pellagrosi  si  osserva  un 
e meraviglioso  , che  merita  accuratissima  leggier  ardore  nell’  emettere  ìe  orine.  , 
descrizione.  Sebbene  esso  segua  sempre  il  ( i0  stesso  ivi  ). 

decorso  della  midolla  spinale  , pure  non  4,  „ Bisogna  notare  eh’ essi  ( i polsi)  so-  . 
vi  ha  sede  particolare;  ma  ora  discende  no  quasi  sempre  piccoli  e deboli  anche  in 
posteriormente  all’osso  sacro,  ora  riascen-  coloro  che  hanno  un  abito  atletico  , ed 
de  nuovamente  al  capo  , producendo  dei  una  costituzione  pletorica.  Che  anzi  tal- 
fenomeni  meravigliosi  e diversi  secondo  volta  li  riscontrai  così  tardi  e rari,  che  da- 
la  diversità  del  sito  nel  quale  si  spiega,  vano  appena  trenta  battute  per  minuto.  » 

Se  il  dolore  prende  principalmente  le  ver-  ( Lo  stesso,  ivi.  ). 

tebre  cervicali  ...  o si  fissa  fra  le  scapole  , 5.  „ Una  donna  soffriva  un  tal  ardore 

allora  facilmente  si  estende  alle  braccia  , alla  palma  deile  mani  che  le  sembrava  di 
d’  onde  nascono  in  questo  senso  di  stupo-  avervi  un  carbone  acceso.  Diceva  che  le 
re,  grancio  , sussulti  , formicolio  . . . op-  scorrevano  velocissimamente  delle  scintille 
pur  si  propaga  spesso  al  collo  ed  al  torace,  ardenti  come  elettriche  dal  cervello  agli  oc- 
producendo  disfagia  e pleurodine.  Se  di-  chi  , alle  orecchie,  alle  nari.  Le  parti  però 
scendendo  alcun  poco  si  arresta  fra  lever-  che  soffrono  più  spesso  questo  incommodo 
tebre  del  dorso,  allora  si  propaga  facilmente  sono  i piedi,  i quali  frequentemente  sono 
al  torace;  e quando  discende  fino  ai  lombi,  così  ardenti, che  non  lasciano  dormire  gli 
ne  vien  frequentemente  tratto  in  consenso  ammalati.»  (Lo  stesso,  ivi), 
l’addome  con  retrazione  dell’  ombilico  e 6.  Così  suoi  accadere  nei  contadini  che 
intorpidimento  delle  estremità  , come  sue-  hanno  la  camicia  aperta  sol  dorso, 
cede  nella  rachialgia  di  Astruc.  Quando  7.  Qui  non  bisogna  omettere , aver  io 
poi  il  dolore  arriva  fino  all’  osso  sacro,  non  di  rado  veduta  affetta  una  metà  late- 
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di  giugno  P epidermide,  si  increspa  e si  distacca  sotto  forma  di 
minute  squame.  La  cute  , rimasta  di  tal  maniera  nuda,  resta  molle  e 
lucente  , finché  dopo  breve  tempo  si  copre  di  nuova  epidermide. 
Ritorna  nello  stesso  tempo  la  buona  salute,  che  dura  fino  alla  pri- 
mavera seguente,  al  comparir  della  quale  rinnovasi  la  medesima 
scena , e così  periodicamente  fino  al  terzo  od  al  quarto  anno,  aumen- 
tandosi ad  ogni  nuovo  insulto  la  forza  del  male,  pel  comparire  dei  bor- 
borigmi , dei  flati  e dei  rutti , e della  costipazione.  Allora  comin- 
ciano già  a vacillare  le  gambe , compajono  delle  nebbie  innanzi  gli 
occhi,  si  oscura  la  vista  , e gli  oggetti  sembrano  o cloppj  o di- 
mezzati. Talvolta  hayvi  gonfiezza  delle  gengive  ( che  mandano  rare 
volte  sangue  ) afte,  che  finiscono  in  ulcere  sporche , ptialismo  , e 
lingua  fessa.  Quasi  tutti  muovono  le  labbra  come  se  assaporassero 
qualche  cosa  4.  In  molti  si  osserva  un  sudore  fetentissimo  , che 
manda  un  puzzo  simile  a quello  del  pane  guasto  dalla  muffa  2. 
Quindi  delirio  melanconico  , furioso  , con  particolare  tendenza  a 
gettarsi  nell’  acqua  od  a farsi  male  in  alcun'  altra  maniera  4.  Ne 


rale  del  corpo,  mentre  V altra  era  affatto 
illesa.  Non  mancano  esempi  di  questo  am- 
mirabile fenomeno,  che  potrebbe  chiamar- 
si, quando  se  gli  voglia  imporre  un  nome, 
emiopalgia  ; imperocché  in  un  certo  Gio- 
vanni P intercali  la  guancia  destra  veniva 
colta  da  trismo  doloroso,  ed  il  dolore  del 
dorso  si  estendeva  al  braccio  destro  ed  al- 
la gamba  dello  stesso  lato.  Cristoforo  Fili- 
ni lagnavasi  di  un  molesto  ardore  nel  lato 
sinistro  del  capo  , e di  un  dolore  che  dalla 
parte  inferiore  del  dorso  discendeva  sino 
al  piede  sinistro  , e di  intirizzarne» to  an- 
che del  braccio  sinistro.  Margarita  Pagani 
soffriva  dei  granchi  a tutto  il  lato  sinistro 
«le!  corpo.  In  Maddalena  Della  Vedova  il 
dolore  del  dorso  si  propagava  talmente  al 
lato  sinistro  del  corpo,  che  ne  erano  af feti 
soltanto  il  braccio  e la  gamba  sinistra. 
Carlo  Ganzi  soffriva  un  senso  di  ardore  al 
lato  destro  del  capo  , al  destro  braccio  ed 
alla  gamba  destra  con  grandissima  debo- 
lezza. Ad  Antonio  Barbaglio  faceva  male  il 
lato  sinistro  del  cervello,  e si  contraeva  il 
braccio  sinistro.  Oltre  siffatti  esempj,  anche 
fuori  dell’ospedale  vidi  una  donna  che 
accusava  un  senso  di  ardore  e delle  pun- 
ture dolorose  in  tutta  la  parte  destra  del 
corpo,  restandone  illesa  l’altra;  ed  un 
uomo  pellagroso  che  era  tormentato  da 
un  senso  di  fiamma  alla  destra  del  capo, 
ti  da  frequenti  granchi  alle  estremità  del 
lato  destro.  » (G.  Strambio  , 1.  c.), 

J.  G.  Strambio  , op.  c. 

2.  Jàkskn,  1.  c.,  p.  12. 

5.  « l deliranti  non  si  comportano  tutti 
nella  stessa  maniera:  giacché  alcuni,  tristi 


ed  attoniti,  ricusano  cibo  e bevande,  e non 
rispondono  parola  quando  sono  interrogati, 
mentre  altri  lieti  gridano  e cicalano  tutto 
il  giorno  ; altri  mormorano  con  aspetto 
truce;  altri  finalmente  ( cosa  che  vidi  fre- 
quentissime volte)  agitano  velocemente  il 
capo,  imitando  colla  voce  il  suono  d’un 
campanello,,.  11  delirio  cronico  può  dirsi 
ora  pazzia  , ora  stupidità  , ora  melancolia. 
Nella  prima  i pellagrosi  , inetti  a fare  un 
buon  raziocinio,  dimenticano tutto,ridono, 
piangono.  Nella  seconda,  alia  quale  spetta 
1’  amnesia,  stupidi  e dimentichi  di  tutto, 
non  par  che  avvertano  nemmeno  gii  og- 
getti esterni.  La  terza  Analmente,  che  è la 
più  frequente,  è spesso  religiosa,  atto- 
nita, errante  e triste.  Infatti  alcuni  timo- 
rosi della  giustizia  divina,  passano  i giorni 
e ie  notti  pregando;  altri  pensierosi  ed  im- 
mobili, non  rispondono  a qualunque  do- 
manda : quasi  tutti  friggono  la  compagnia 
degli  uomini  senza  saper  ove  vadano  ; nò 
mancano  quelli  che,  stanchi  di  vivere,  si 
appendono,  osi  gettano  in  un  pozzo.  (Que- 
sta sfrenata  voglia  di  buttarsi  nell’acqua 
fche,  se  fosse  lecito  crear  nuovi  vocaboli, 
si  direbbe  idromania)  si  osserva  talvolta 
anche  in  quelli  che,  conscj  di  loro  me- 
desimi, conoscono  benissimo  e cercano  di 
evitare  un  tal  malanno.  Abbiamo  dette 
lunghe  tutte  q ueste  specie  di  delirio,  giac- 
ché spesso  durano  per  molli  mesi,  » ( G. 
Stkambio,  1.  c.  ). 

4.  Nei  mese  di  agosto  del  1792  vidi  un 
pellagroso  che  si  era  mutilalo  affatto  le 
pudende  con  un  coltello. 
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osservammo  alcuni  presi  da  gravissime  convulsioni.  Tutti  hanno 
un  sonno  interrotto , agitato,  non  ristoratore.  Il  desiderio  dei  cibi 
ora  continua,  ora  cessa,  spesso  si  aumenta  enormemente  L Intanto 
la  cute  nei  luoghi  suindicati  va  sempre  più  guastandosi , e diventa 
dura , secca  , simile  alla  pergamena , aspra , solcata  , e poco  sensi- 
bile , presentando  talvolta  anche  delle  grosse  squame  e delle  cro- 
ste, e non  di  rado  delle  ecchimosi2.  Spesso  si  difformano  le  un- 
ghie, e i peli  ( che  vedemmo  più  volte  indurirsi  come  setole  di 
porco  ) cadono,  e talvolta  si  intralciano.  La  vulva  presenta  qua  e là 
delle  escorizioni.  La  malattia  diventa  già  cjuasi  continua  , per  cui 
T ammalato  nel  restante  dell’  estate  , e nell’  autunno  ed  inverno  che 
seguono,  non  può  attendere  a’suoi  lavori.  Al  cominciar  della  quarta, 
della  quinta,  della  sesta,  talvolta  della  settima  primavera  si  auraen- 
) tano  tutti  i suddetti  sintomi , ed  una  violenta  diarrea  coìliquativa, 
accompagnata  da  meteorismo,  abbatte  le  poche  forze  che  ancor  ri- 
mangono , finche  l’ infelice  ammalato,  cólto  da  marasmo  , ora  con- 
vulso , ora  contratto  3,  ora  consunto  da  febbre  lenta  esala  l’ultimo 
sospiro. 

II.  I cadaveri  delle  persone  morte  di  pellagra  non  presentano  pNTecrosco. 
alcun  fenomeno  bastantemente  costante  per  poterne  da  questo  de-  pia 
durre  1’  essenza  della  malattia.  Al  dire  di  Gaetano  Stuambio,  si  tro- 
vano spesso  il  ventricolo  e gl’  intestini  pieni  d’  aria , d’  una  ma- 
teria gialla  verdastra,  oleosa  \ rossi,  ristretti,  esulcerati  5 } altre  volte 


1.  La  fame  intensa,  che  tormenta  per  lo 
più  questi  ammalati,  può  dirsi  lupina  . .. 
Del  resto  la  funzione  della  digestione  è 
rare  volte  alterata  nel  pellagrosi.  ( Gaet, 
Str  ambio  . 1.  c.  ). 

2.  «Quell’eruzione  che  mi  sembrò  degna 
di  maggior  rimarco  fu  di  certe  macchie 
sanguigne , che  spontaneamente  sogliono 
comparire  sul  dorso  delle  mani,  sulla  parte 
esterna  dell’  avambraccio,  e talvolta  sulle 
guance  : sono  esse  di  figura  irregolare:  la 
loro  larghezza  è varia;  il  colore  è ora  roseo 

) ed  ora  livido  , e spesso  rassomigliano  alle 
ecchimosi  scorbutiche,  e a quelle  che  sono 
< prodotte  da  contusione»  ( G,  Strambio  , 
1 diss.  cit.  ). 

5.  «Giacché  le  gambe  si  irrigidiscono  tal- 
( mente  che  ne  diventa  difficilissimo  il  moto, 
t per  cui  talvolta  accade  che,  avvicinando  i 
i piedi  alle  natiche,  gli  ammalali  si  contrag- 
gono in  modo  compassionevole  in  un  globo « » 
1 (Gaet.  Strambio,  1.  c.), 

4.  Ilavvi  una  febbricciattola  che  si  esa- 
i cerba  irregolarmente,  e che  si  manifesta  nei 
pellagrosi  senza  causa  manifesta.  In  essa  i 
polsi  sono  frequenti  e duretti;  il  calore  del 
i corpo  pungente,  e da  tutto  il  corpo  emana 

Vol.  j,  Parte  il. 


un  sudor  tenue  di  odor  particolare  senza 
alcun  sollievo.  Essa  decorre  a mo’delle  feb- 
bri croniche,  e trae  a morte  1’  ammalato  » 
fio  stesso,  ivi;. 

5. «Nel  ventricolo  capivasi  non  poca  quan- 
tità di  materia  gialla  ed  oleosa  : la  faccia 
interna  di  questo  viscere  era  qua  eia  sparsa 
di  macchie  sanguigne;  1’  orifizio  destro  ed 
una  breve  porzione  di  duodeno  presenta- 
vano internamente  un  colore  sì  oscuro,  che 
sembravano  tinti  di  fuliggine.  Il  ventricolo 
era  quasi  tutto  pieno  di  un  umore  giallo- 
verdognolo , e da  certi  frusti  sebacei...  11 
ventricolo  gonfio  d’aria,  era  pieno  quasi 
per  metà  di  una  poltiglia  giallo-verdo- 
gnola ...  la  superficie  interna  del  ventri- 
colo tutta  rossa  come  se  fosse  infiammata. 
L’orifìzio  destro  del  ventricolo  era  duro  e 
calloso,  e tenacemente  aderente  alla  cisti- 
fellea : staccato  poi  lentamente  da  questa  , 
si  vide  che  in  quel  luogo  era  protuberante, 
e portava  un  foro  canceroso  ...  Tagliando 
il  ventricolo  , il  piloro  ed  il  duodeno  nella 
direzione  della  loro  lunghezza  trovai  nel  ven- 
tricolo una  gran  quantità  di  materia  fosca, 
ed  un  vasto  ulcere,  dal  quale  emanava  un 
umore  nero,  il  qual  ulcere  si  estendeva 

G2 
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si  presentano  come  allo  stato  sano  L La  stessa  cosa  si  rimarca  nei 
polmoni  e nel  cervello2,  le  quali  parti  cioè  talvolta,  ma  certa- 
mente non  sempre  3,  presentano  elei  guasti.  E indubitato  che  la  colonna 
vertebrale,  come  si  sospettò4,  si  trova  talvolta  lesa  in  questa  ma- 
lattia } ma  anche  queste  lesioni  non  sono  costanti5.  Narrasi  essersi 


dall’orifizio  inferiore  a buon  tratto  di  duo- 
deno. Le  intestina  d’  un  rosso-fosco,  gli 
intestini  tenui  erano  qua  e là  rossi  ...  gli 
intestini  tenui  erano  variegati  d’un  colore 
nerastro...  gli  intestini  tenui  in  più  luoghi 
ristretti  pressoché  come  un  filo.  L’ ileo  ve- 
devasi  in  sette  luoghi  ristretto  quasi  come 
un  filo  , calloso,  e tale  da  ammettere  con 
difficoltà  uno  specillo  chirurgico.  Gli  inte- 
stini , massime  i tenui  nella  superfice  in- 
terna erano  leggiermente  corrosi , e qua  e 
là  rossi  per  infiammazione.  1 vasi  sangui- 
gni degli  intestini  tenui  molto  sviluppati... 
Gli  intestini  gonfii  moltissimo  d’aria  . . . 
Gli  intestini  crassi,  e specialmente  il  colon 
erano  enormemente  distesi  dal  gaz  ...  la 
mucosa  del  resto  sparsa  di  rossore  infiam- 
matorio ...  Il  colon  piccolo  e flaccido.  » 
( G.  Stbambio,  op.  c.  ) 

1.  G.  Strambio  sospetta  che  non  avesse 
suo  padre  veduta  1’  alterazione  del  canale 
intestinale  ( « in  tempi  in  cui  le  sezioni 
patologiche  erano  poco  frequenti  , in  cui 
non  conoscevansi  se  non  che  le  infiamma- 
zioni acute  e flemmonose  , e non  solevasi 
aprire  tutto  il  tubo  intestinale  »)•  Ma  G. 
Strambio  raccolse  lesue  osservazioni  mol- 
to dopo  Morgagni,  e al  tempo  di  Paletta  , 
Monteggia,  G.  P.  Frank  e Scarpa  (q  certo 
non  si  rimprovererà  a questi  autori  di 
aver  trascurato  l’apertura  de’cadaveri).  Inol- 
tre se  G.  Strambio  potè  scovrire  una  vol- 
ta 1’  infiammazione  , perchè  rifiutarsi  di 
credere  negli  altri  casi  quanto  egli  asseri- 
sce ? Finalmente  risulta  dalle  sue  proprie 
espressioni  non  aver  egli  giammai  trascu- 
rato l’esame  dell’  interno  del  canale  inte- 
stinale. 

2.  S-  Liberali,  1.  c.  — Makdruzzato  tro- 
vò spargimento  sieroso  nello  encefalo,  una 
flaccidità  nella  sostanza  del  cervello  ( del 
cuore  e dei  muscoli).  (Osservazioni  anato- 
mico-patologiche, raccolte  negli  anni  I8i5- 
16.  Nei  Nuovi  commentarj  di  medie,  e chi- 
rurg.  Padova,  1828,  Semest.  ì) 

3.  G.  Strambio  ( Dissertaz  citata  ) asse- 
risce : « Nei  cadaveri  dei  pellagrosi  ho  ri- 
scontrate delle  lesioni  ora  nel  cerebro,  ed 
ora  nel  petto  ; ma  queste  non  si  mostraro- 
no né  costanti  in  tutt’  i cadaveri,  nè  così 
evidenti  come  nell’  addome.  >• 


4.  Strambio  , 1,  c. 

5.  Crediamo  utile  di  qui  aggiungere  tre 
osservazioni  sulla  pellagra  , colle  autossie, 
raccolteda  unodei  piùdistinti  medici  della 
Lombardia  ( Gemello  Villa,  da  Lodi  ),  e da 
me  trovate  nelle  note  di  mio  padre.  — Os- 
servazione 1.  Questo  caso  di  pellagra  è il 
primo  caso  mortale  che  siasi  offerto  nella 
provincia  di  Lodi  e nello  spedai  civile. 
L’  ammalata  che  ne  forma  il  soggetto  ve- 
niva dalla  villa  di  Borghetto,  cui  abitava, 
per  chiedere  ie  nostre  cure  nel  mese  di 
settembre  del  1789.  Si  chiamava  Francesca 
Uggeri,  ed  aveva  18  anni.  Vedevansi  appe- 
na i segni  della  pellagra  sui  suoi  piedi 
e sulle  mani.  La  manìa  era  il  sintonia  in 
essa  dominante,  ed  annunziava  già  confer- 
mata la  malattia.  Siccome  essa  era  cloroti- 
ca , ed  i suoi  mestrui  scorrevano  ora  in 
picciola  quantità  ed  ora  anche  mancava- 
no , ricorsi  all’  oppio,  e sotto  1’  influenza 
di  questo  mezzo  1’  uso  della  ragione  tal- 
mente si  riebbe  che  , rimandatala  , rista- 
bilita era  la  intelligenza  ed  abbastanza  ri- 
stabilita la  salute.  Ma  nel  corso  dei  mede- 
simo anno  ( i790  ),  al  principio  d’  agosto, 
ne  fu  nuovamente  in  istato  di  follia  ri- 
condotta. Eruzione  pellagrosa,  da  risipola 
accompagnata,  erasi  di  nuovo  mostrata  du- 
rante la  primavera.  Questo  esterno  sinto- 
nia rimase  ; vertigini  sopravvennero  su- 
bito dopo,  ma  in  irregolar  modo.  Colpiva- 
no l’  inferma  allorché  stava  in  casa  , ma 
specialmente  quando  ai  raggi  solari  si 
esponeva.  Finalmente,  verso  la  fine  di  lu- 
glio, essa  perde  compiutaraen  le  l’uso  della 
ragione.  Ma  la  risipola,  che  aveva  sino  al- 
lora persistito,  lasciò  facilmente  l’inferma 
cinque  giorni  dopo  che  fu  ricevuta,  perchè 
rimase  continuamente  all’  ombra.  Ma  la 
follia  era  accompagnata  da  febbre  e diar- 
rea biliosa,  che  già  tormentavano  la  am- 
malata prima  che  venisse  all’ospedale:  la 
pelle  era  secca  , la  lingua  pure,  non  che 
carica  e sporca  , locchè  indicava  deprava- 
zione degli  umori  con  colluvie  delle  pri- 
me vie.  Credei  dunque  convenevole  prin- 
cipiare il  trattamento  col  far  vomitare  l’in- 
ferma , locchè  più  volte  ripetei.  Adoprai  a 
tal’  effetto  il  siero  del  latte  con  aggiunta 
di  sugo  di  crescione  e cremor  di  tartaro 
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solubile.  Dopo  1’  uso  di  siffatto  medica- 
mento calmossi  molto  la  febbre  , si  mode- 
rò la  diarrea,  ma  persistè  tuttavia  il  deli- 
rio : continuammo  il  siero  del  latte  , uia 
ricorremmo  al  muschio  , che  associammo 
all’  oppio.  Diedi  l’oppio  da  mezzo  sino  a 
quattro  grani,  eda  dieci  aventi  il  muschio, 
e ne  continuai  1’  uso  dal  ìS  agosto  sino  al 
2 settembre.  Sotto  1’  influenza  di  tai  mez- 
zi, il  sudore  si  stabili  blandamente,  e par- 
vero ristabilirsi  le  forze  vitali.  Potei  mo- 
derare il  delirio  al  segno  che  non  vi  fu 
più  che  semplice  incoerenza  nelle  idee. 
Era  cessata  la  diarrea  , ritornate  naturali 
le  egestioni,  divenuta  lievissima  la  febbre. 
Sì  gravi  accidenti  che  ottenuto  aveano 
; cosi  favorevole  esito  * richiesto  avrebbero 
j che  non  si  abbandonassero  sì  presto  cote- 
j sti  rimedj  , ma  tanto  abborriva  1’  inferma 
il  muschio,  che  mi  fu  forza  sospendere  la 
sua  amministrazione  interna.  Attribuiva 
P effetto  ottenuto  non  solo  al  muschio,  ma 
anche  allo  stesso  oppio,  ricordandomi  che 
in  altre'circostanze eguali  risultati  col  solo 
oppio  si  erano  ottenuti.  Sostituii  la  prima 
prescrizione  coll’  oppio,  sospeso  in  veicolo 
addolcito  con  lo  sciroppo  di  fiori  di  camo- 
milla, ed  al  quale  aggiunsi  dueonce  di  spi- 
rito di  minderero,  e ne  continuai  l’uso  sino 
al  20  settembre.  Mentre  lai  medicamenti 
t adoperava,  ricorsi  in  pari  tempo  al.  me- 
ì todo  revulsivo.  Stabilii  un  vescicatorio  alla 
t nuca  e Io  mantenni  con  convenevoli  mezzi, 
i Con  tal  espediente  il  debole  disordinamen- 
! to  dell’ intelligenza  che  sussisteva  ancora 
f svanì  quasi  del  tutto,  ed  in  pari  tempo 
1’  uso  e la  regolarità  dei  sensi  parvero  ri- 
stabilirsi. La  frequenza  del  polso  sola  ri- 
maneva, e le  forze,  eh’  eran  dapprima  al- 
quanto migliorate  , fatto  non  avevano  al- 
cun progresso.  Tale  fu  lo  stato  dell’  infer- 
ma sino  alla  fine  di  settembre.  Ài  princi- 
pio d’  ottobre  la  ragione  principiò  di  nuovo 
a disordinarsi, ma  allora,  benché  agli  stessi 
mezzi  ricorressi,  più  non  sperava  ottenerne 
sì  buoni  risultati,  tanto  più  che  1’  amma- 
lata rifiutava  spesso  prendere  quei  medica- 
menti. Durante  questo  tempo  la  divenne 
scorbutica.  Non  solo  v’  era  diarrea  colli- 
quativa  , ma  vedevasi  anche  nero  sangue 
uscire  dalle  gengive,  che  vedeansi  scolora- 
te e fungose  , ed  il  fiato  presentava  insop- 
portabil  fetore.  Intanto  i polmoni  furono 
colti  da  lenta  infiammazione  e si  raddop- 
piò la  febbre.  Ed  allorché  tale  pneumonia 
spuria  sembrò  perdere  della  sua  acutezza, 
una  leucoflemmazia  s’  impossessò  a poco  a 
poco  dì  tutto  il  corpo.  L’infelice  succumbè 
il  14  dicembre.  — ■ Osservammo  dapprima 


l’addomine,  e 1’ esame  di  questa  cavità 
mostrò  i tenui  e grossi  intestini  offesi  in 
parecchi  punti  da  quel  genere  d’  infiam- 
mazione che  s’  incontra  per  solito  nei  ti- 
sici , e procedente  dalla  presenza  continua 
di  saburre  liquide  ed  irritanti,  la  quale 
ricevè  al  tempo  nostro  il  nome  d’  infiam- 
mazione cronica.  Tra  le  porzioni  infiam- 
mate osservavansi  macchie  veramente  can- 
crenose. il  fegato,  la  milza,  il  pancreas,  le 
reni,  la  vescica,  1’  utero,  nessun’alterazio- 
ne presentavano,  locché  molto  mi  sorprese 
quando  paragonai  i sintomi  in  vita  osser- 
vati con  lo  stato  del  canale  intestinale.  La 
veschichetta  biliare,  quasi  nello  stato  nor- 
male,conteneva  alquanta  bile  liquidissima 
e verde.  I polmoni,  flosci  , erano  pieni  di 
nero  sangue  nella  loro  parte  posteriore.  11 
cuore,  scolorito,  esangue,  lasciava  appena 
distinguere  la  struttura  muscolare  delle 
sue  pareti.  Aperto  il  cranio  , non  si  trovò 
alcun’alterazione  nelle  membrane  dell’en- 
cefalo. Allorché  fu  tolto  il  cervello,  scoprii 
nelle  fosse  occipitali  della  sierosità  che  si 
era  sparsa  nel  canal  vertebrale,  e circonda- 
va la  midolla  spinale  come  rinserrala  in 
quel  sito  , non  che  i nervi  cervicali.  Il 
cervello  e tutte  le  sue  diverse  parti  non  si 
disco«tavano  che  di  poco  dallo  stato  nor- 
male. I ventricoli  contenevano  considera- 
bile quantità  di  siero  simile  a quel  che 
trovavasi  nelle  fosse  occipitali.  Ma  in  mez- 
zo all’  integrità  del  cervello,  gran  cangia- 
mento trovai  nella  consistenza  della  so- 
stanza cerebrale.  Incidendo  le  diverse  parti 
del  cervello  col  bistorì  , incontrai  prima 
gran  consistenza  in  quella  porzione  di 
sostanza  midollare  che  dà  origine  alla  mi- 
dolla allungata.  I corpi  olivari,  le  pirami- 
di, la  midolla  allungata  che  ne  nasce,  e la 
stessa  midolla  spinale  acquistato  aveano 
eotal  fermezza  , che  possedevano  struttura 
quasi  tendinosa.  In  mezzo  a cotesto  incre- 
mento di  consistenza  il  volume  di  queste 
diverse  parti  dell’  encefalo  era  sensibil- 
mente diminuito;  non  era  mutata  la  loro 
colorazioni*  e non  si  osservava  alcun  can- 
giamento nella  loro  sostanza  interna.  No- 
tando or  ora  il  ristringimento  della  mi- 
dolla spinale,  dimenticai  dire,  nè  passarlo 
mi  conviene  in  silenzio,  che  tutt’  i nervi 
dalla  base  del  cervello  provenienti  eran 
duri,  di  minor  diametro  di  quello  che 
devono  avere,  e quasi  simili  acorde  lendi- 
nose. Queste  lesioni,  osservate  nei  nervi 
cerebrali,  le  riscontrammo  pure  nel  primo 
pajo  dei  nervi  spinali  tagliandoli  colle 
forbici.  — Osservazione  2.  Una  giovine  di 
20  anni,  nominata  Rosa  Livera  di  Canova, 
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della  parrocchia  Maleo,  fu  porlata  nell’  o- 
spedale,  il  cinque  maggio,  in  istato  di  de- 
lirio. Essa  mostrava  sulle  estremità  supe- 
riori ed  inferiori  i segni  della  pellagra. 
Fu  impossibile  aver  alcun  schiarimento 
sulla  origine  e durata  della  malattia,  sulla 
successione  dei  diversi  sintomi  che  aveano 
preceduto,  g-iacchè  1’  inferma  era  in  conti- 
nuo delirio,  e nessuno  trovossi  colà  per 
darci  qualche  ragguaglio  su  queste  diver- 
se particolarità.  Ma  il  male  era  abbastanza 
chiaro  per  sé  stesso,  nè  dubbio  lasciava 
che  quest’  affezione  nervosa  non  fosse  un 
effetto  della  pellagra  già  confermata.  Esi- 
steva lenta  febbre  che  si  accompagnava 
con  sintomi  nervosi,  tra  i quali  notavansi 
grande  indebolimento  delle  forze,  e sussul- 
ti dei  tendini.  Era  ciò  pure  un  effetto  del- 
1‘  infezione  che  risulta  dalla  pellagra  ? Per- 
chè no?  Giacché  questo  morbo  tante  diver- 
se forme  riveste,  e poiché  non  havvi  quasi 
nessuna  affezione  che  attaccar  non  possa 
1’  economia  qualora  sia  sotto  l’  influenza 
della  pellagra,  i sintomi  e la  febbre  par- 
vero calmarsi  sotto  1’  «influenza  dei  più 
potenti  mezzi,  che  si  adoprano  per  solito 
nella  febbre  tutta  nervosa.  Ma  non  era 
ciò  che  semplice  sospensione,  e non  felice 
cangiamento  della  malattia.  Tutti  gli  acci- 
denti , infatti  , s’  aggravarono  , sino  alla 
morte,  che  sopravvenne  il  -27  dello  stesso 
mese.  Quello  che  gran  sorpresa  reca,  si  è 
che  l’autossia  nessuna  lesione  ci  fece  sco- 
prire. Malgrado  tutte  le  nostre  cure,  nulla 
scoprir  potemmo  nell’  addomine  , dove 
certi  autori  affermano  aver  incontrati  i 
primi  effetti  della  pellagra,  e ciò  in  modo 
tanto  costante,  che  considerarono  siccome 
causa  prossima  della  malattia  l’ostruzione 
o qualunque  altra  alterazione  degli  organi 
contenuti  nella  cavità  addominale.  L’  esa- 
me del  petto  ci  fece  scoprire  leggiera  in- 
fiammazione nella  parte  posteriore  del  de- 
stro polmone.  Ma  questi  sono  fenomeni 
che  appartengono  all’ agonia.  Ne  rimaneva 
ancora  da  esaminare  la  testa  , e credeva 
dover  trovare,  come  negli  altri  casi,  qual- 
che lesione  che  illuminare  ci  potesse  sulla 
causa,  ed  analoga  fosse  a quelle  già  da  noi 
notate,  o ne  diversificasse.  Ma  tutti  i no- 
stri sforzi  riuscirono  vani,  benché  i nostri 
occhi  e lo  scalpello  nostro  nulla  avessero 
dimenticato.  Nè  le  membrane  cerebrali,  nè 
le  diverse  parti  del  cervello,  nò  la  sua  so- 
stanza, nè  i vasi  e seni,  le  cavità  interne, 
né  i liquidi  che,  separati  sotto  forma  di 
vapore,  si  condensano  nelle  cavità,  non  si 
discostavano  in  alcuna  guisa  dal  normale 
stato.  In  somma,  il  cadavere  offriva  quello 


stato,  per  cosi  dire  , negativo  che  presenta 
agli  occhi  dei  notomisti  il  corpo  degl’  in- 
dividui che  a nervosa  affezione  succumbo- 
no.  Ove  trovare  in  tal  caso  la  prossima 
causa  della  pellagra  ? — Osservazione  5.  Il 
6 giugno,  fu  ricevuto  nell’  ospedale  ed  in 
istato  di  furioso  delirio,  Domenico  Boriani 
di  San-Martino-in-Strada,  dell’  età  di  tren- 
tasette  anni.  Ei  portava  sul  dorso  delle 
mani  e de’  piedi  qualche  vestigio  di  pel- 
lagra , e la  pel ie  si  distaccava  in  iscaglie. 
Non  potemmo  verificare  che  il  delirio;  ci 
fu  infatti  impossibile  ottenere  dall’  infer- 
mo, che  era  in  delirio  continuo  , alcun 
ragguaglio  sull’  origine  della  sua  malat- 
tia, sulle  sue  diverse  fasi,  e su  quanto  era- 
gli  stato  fatto  sino  allora.  Per  peggio,  non 
era  da  nessun  suo  congiunto  accompagna- 
to. Il  suo  temperamento  e l’esterno  di  esso 
parevano  dover  far  adottare  appena  i chi- 
rurgici mezzi  Pure,  per  praticar  qualche 
cosa,  applicammo  un  vescicatorio  alla  nu- 
ca, rinunciando  agli  interni  mezzi  , cui  il 
malato  rigettava  , non  che  ogni  specie  di 
nutrimento.  Alcuni  giorni  dopo,  egli  cad- 
de nella  catalessia  : la  febbre  era  nulla, 
nervoso  il  polso  e le  evaeauzioni  manca- 
vano: morì  il  dì  is  dello  stesso  mese,  sette 
giorni  dopo  la  sua  entrata  nello  spedale, 
per  convulsione  che  sopravvenne  all’  im- 
provviso a por  fine  alla  sua  esistenza.  — Il 
cadavere  presentava  nere  ed  estese  ecchi- 
mosi sulla  faccia  dorsale.  I muscoli,  più  sco- 
lorati di  quello  che  s’incontrino  per  solito, 
erano  assai  molli.  Levato  il  cranio  , la 
dura  madre  parve  secca  e fortemente  tesa 
in  tutta  la  sua  superficie,  salvo  nella  re- 
gione occipitale  , dove  , all’  incontro,  era 
come  piegata.  11  seno  longitudinale  rin- 
vennesi  colmo  di  sangue,  ed  i vasi  venosi 
della  pia  e della  dura  madre  erano  forte- 
mente distesi  dal  sangue.  Si  trovò  nelle 
fosse  occipitali  piccola  quantità  di  linfa 
leggermente  bruniccia.  Il  prolungamento 
della  pia  madre  , che  riveste  i ventricoli 
come  di  finissima  tela,  tagliuzzato  in  fran- 
ge che  contenevano  un  ammasso  di  consi- 
derabile sierosità,  nuotava  sotto  l’ apparen- 
za di  fiocchi  in  mezzo  alla  sierosità.  Nulla 
trovai  di  più  nel  cervello  che  degno  sia 
d’  osservazione.  La  cavità  destra  del  petto 
conteneva  circa  una  libbra  di  serosità 
sparsa  ; il  polmone  dello  stesso  lato  pre- 
sentava , massime  nella  parte  posteriore, 
punti  d’  infiammazione  che  profondamen- 
te penetravano  nel  tessuto  dell’  organo. 
Nel  sinistro  lato  non  v’  era  nessun*  altera- 
zione Il  pericardio  , il  cuore  ed  i grossi 
vasi  nulla  presentarono  d’ innormale , se 
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osservata  una  diminuzione  nello  spessore  delle  ossa , massime  delle 
coste1. 


§ LXVIL 

Cause. 


I.  La  pellagra  prende  egualmente  i maschi  e le  femmine2,  ra-  c.  Pre» 
rissime  volte  i fanciulli  ed  i vecchi Non  si  sviluppa  che  nei  vii-  disponenti 
lani , non  contandosi  che  tre  soli  abitanti  in  città  che  ne  furono 
assaliti4.  Questa  malattia  si  incontra  tanto  nelle  regioni  montuose 
e secche  ^ quanto  nelle  basse  ed  umide  5.  Va  sempre  più  propa- 


non  che  la  carnosa  sostanza  del  cuore  of- 
friva come  gli  altri  muscoli  del  corpo  gran 
flaccid  ita.  Tutt’i  visceri  addominali  erano 
sani.,  e nessun’  alterazione  dimostravano, 
senza  nemmeno  eccettuarne  i vasi  linfati- 
ci , verso  i quali  diressi  dapprima  la  mia 
attenzione  , giacché  furono  spesso  trovati 
infermi  negl’  individui  offesi  da  pellagra 
) da  altri  osservatori.  La  vescichetta  biliare 
era  distesa  da  bile,  che  avea  d’altronde  la 
sua  colorazione  naturale.  11  fegato  non  ri- 
sultava per  nulla  malato,  e,  per  l’astinen- 
za d’ alcuni  giorni , le  pareti  intestinali 
erano  fortemente  ravvicinate;  perciò,  non 
f vedo  cosa  si  possa  concludere  da  questo 
{ leggiero  fenomeno  quanto  alla  causa  della 
malattia.  » 

1.  Mandruzzato,  1.  c. 

2.  Leggesi  in  Albera,  Soler,  Farzago , 
Strambio  ed  altri,  che  le  donne  che  si  danno 
ai  lavoridella  campagna  nevengon  colti  più 
frequentemente  degli  uomini.  11  contrario 
dicesi  osservarsi  nel  la  valle  di  Fiamme  nel 
principato  di  Trento  ( Moris,  1.  c.,  p.  126). 

S.  Così  andò  la  bisogna  almeno  una  vol- 
ta, « L’  Odoardi  non  ha  veduto  la  pella- 
gra in  fanciulli  minori  di  6 in  8 anni  di 
età,  nè  in  persone  che  oltrepassassero  gli  an- 
ni 60.  Ora  dessa  si  vede  in  molti  individui 
al  disotto  e al  disopra  di  quest’  età.  Fan- 
ciulli di  due  o tre  anni  ne  sono  infetti,  o 
non  mancano  casi  di  bambini  allattanti 
pellagrosi  ...  Si  conta  perfino  qualche  ca- 
so , benché  rarissimo , di  bambini  esciti 


alla  luce  con  pellagra  palese»*  (Zecchinellg 

1.  c.,  p.  15,  ). 

4.  Riguardo  a simili  osservazioni  avverte 
il  Cerri  che  i contadini  spesso  si  traspor- 
tano in  città  per  cui  si  ritengono  a torto 
come  cittadini. 

3.  Thouvenel  (traité  sur  le  climat  cV Italie 
098)  ritiene  Varia  umida  come  causa  predi- 
sponentedeìla  pellagra. L’espertissimo  Gaet. 
Strambio  però  dice:  « che  la  pellagra  infie- 
risce tanto  nelle  regioni  elevate,  quanto 
nelle  basse,  nelle  umide  come  nelle  secche, 
che  i colli  della  Brianza  ove  vi  ha  conti- 
nua ventilazione  , ove  l’aria  è pura,  e la 
terra  fertile  d’  uve  e le  qcque  limpide  ; gli 
ameni  colli  del  Seprio,  che  per  salubrità  di 
aria,  fertilità  della  'ferra,  per  bontà  di 
acqua  non  sono  inferiori  ai  colli  Briantei, 
sono  infestati  dalla  pellagra  non  altri- 
menti che  la  pianura,  quasi  spoglia  d’  al- 
beri , priva  di  acqua  , e come  quella  ba- 
gnata dall’  Olona  , piena  di  paludi  e di 
boschive  coperta  sempre  d’aria  umida.»* 
( 1.  c.  ) — « Lo  stesso  accade  nel  nostro 
Piemonte,  nel  villaggio  di  Massidio  ( Ma- 
xidio) come  ci  dice  Boer,  la  terra  è arida, 
ed  arenosa  , rare  le  fonti  e scarsi  i pozzi  ; 
in  altri  l’aria  è umida,  in  altri  è secca; 
altri  sono  bassi  , altri  elevati  ; eppure  in 
tutti  egualmente  la  pellagra  fa  strage 
di  contadini.  Tutte  queste  cose  ci  condu- 
cono a credere  colla  maggior  parte  degli 
autori  che  la  natura  dell’  aria  e dell’acqua 
poco  o nulla  influisca  sullo  sviluppo  della 
pellagra.  »*  ( Moris,  1.  c.,  p.  150>. 


C.  ecci- 
tanti in 
genere 


Insola' 

zione 
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gandosi  di  giorno  in  giorno 1 lentamente  2 , trasmessa  dai  parenti 
alle  prole3.  Non  distrugge  le  altre  malattie  L 

IL  Dicesi  che  la  pellagra  vien  eccitata  dall’  insolazione  5,  dall’  ino- 
pia 6,  dal  difetto  di  sale7,  dall’abuso  di  questa  stessa  sostanza8, 
dall’  uso  del  formentone  guasto  9,  del  rafano  rusticano,  del  loglio  te- 
mulento,  della  veccia  saliva,  mista  con  altre  zizzanie  al  frumento10, 
da  un  miasma11,  o da  contagio  12. 

III.  L’ insolazione,  a dir  vero,  dà  spiegazione  dell’  affezione  cuta- 
nea, ma  non  dei  complesso  della  malattia13.  E però,  p erchè^mai  la 


1.  «Adunque  nella  provincia  (li  Belluno 
la  pellagra  in  4o  anni  ha  fatti  progressi 
spaventosi.  Si  è estesa  a maggior  numero 
di  paesi  , si  è diffusa  in  maggior  numero 
di  persone  è divenuta  ereditaria  , infettò 
intiere  famiglie  , ecc.  . . nella  provincia 
di  Padova  ...  la  pellagra  sempre  più  va 
acquistando  in  estensione  di  paese,  in  nu- 
mero d’  infetti  , in  gravità  di  morbosi  fe- 
nomeni » (Zecchinelli  , 1.  c.,  p.  n , 18). 

2.  « Osservo  in  secondo  luogo  che  la  pel- 
lagra nell’  estendersi  da  paese  a paese  ha 
tenuto  un  cammino  ed  un  progresso  rego- 
lare, cioè  non  si  estese  come  a salti,  la- 
sciando liberi  paesi  intermedj,  ma  si  avanzò 
da  un  paese  ad  un  altro,  vicino  per  modo 
che  i paesi  tuttavia  esenti  dalla  pellagra , 
o poco  da  essa  infestati  , sono  tutti  posti 
oltre  li  due  limiti  pellagrosi  fra  loro  op- 
posti dalle  due  province,  di  sopra  notati, 
al  Nord  cioè  in  quella  di  Belluno,  al  Sud 
in  quella  di  Padova.  E rapporto  ai  paesi 
posti  oltre  i due  limiti,  io  osservo,  che  se 
v’  è pellagra  , questa  si  vede  nei  villaggi 
vicini  e limitrofi  ai  paesi  pellagrosi,  e non 
nei  lontani  » (Ivi,  1.  c.,  p.  26). 

5.  Vedrai  quasi  tutti  i pellagrosi  nati  da  al- 
tri pellagrosi  (Moris,  1.  c,  p.  126).  — «...  per- 
chè la  pellagra  sia  trasmessa  per  eredità  è 
necessaria  la  particolare  condizioneche  uno 
de’ genitori  sia  pellagroso  in  ultimo  grado. 
E perché  poi  sia  trasmessa  ai  bambini  neo- 
nati, è più  necessario,  ed  anzi  pare  esclu- 
sivamente necessario,  che  il  pellagroso  ge- 
nitore sia  la  madre  o gravida  od  allattante. 
Nelle  famiglie  in  cui  la  pellagra  è eredi- 
taria si  contano  un  maggior  numero  di 
pellagrosi  giovanetti,  fanciulli  e bambini. 
Per  calcolo  da  me  fatto  sopra  varie  anagrafe 
pellagrose  di  un  dato  numero  di  pellagrosi 
al  disotto  dei  20  anni,  almeno  due  terzi  ap- 
partengono sicuramente  a famiglie  pella- 
grose » f ZECCHINELLI,  1.  C.,  p.  16,). 

4 Anzi  si  può  dedurre,  dagli  scritti  di 
Strambio,  che  gl’  individui  nati  da  geni- 
tori affetti  da  erpete  liehenoide  o che  ne 
aono  attaccati,  che  gli  affetti  da  pervicaci 


febbri,  le  clorotiche  , le  incinte  , le  balie, 
sono  predisposti  alia  pellagra. 

5.  Frapolli  , 1.  c. 

6.  Fanzago  , I.  c. 

7.  Odoardi  , 1.  c. 

8.  Albera,  Guerreschi,  II,  cc. 

9.  Fanzago  , Chiarugi  , Marzari  , II.  cc. 
Sette  , trattò  con  molta  dottrina  questo 
argomento  (Lettera  al  Dr.  Giovanni  Stram- 
ba, Milano  , 1826). 

10.  Zappetti,  Gheraroini  , 11.  cc.  Aggiun- 
gasi la  testimonianza  deli’  egregio  Nic. 
Fontana,  ove  dice  (l.  c.,  p.  "4i,  not.j:  «Né 
presso  di  noi  ...  si  potrebbe  tacere  fra  le 
cagioni  occasionali  di  questa  malattia  nei 
nostri  paesi  collinosi  del  Canavese,  Orio, 
Barone  , Mazzè  e fini  di  C la  uso,  il  segale 
cornuto  , il  seme  di  rafano  rafansstro  , il 
lollio,  la  rubigine  nel  pane  di  segale  puro, 
o misto  con  grano  turco  , di  cui  si  fa  uso 
quotidiano  in  questi  paesi,  mentre  che  ne- 
gli anni  di  penuria  non  si  fa  scrupolo  di 
mondare  esattamente  il  segale  , prima  di 
farlo  macinare,  dai  predetti  semi  infetti  e 
perniciosi.  » 

11.  Allom  , Beluotti  , 11.  cc. 

12.  Titius,  Wiuemar  , Calori  , Fontana  , 
Zecchinelli  , 11.  cc. 

i5.  Se  qualche  pellagroso  tralascia  affatto 
di  esporsi  al  sole,  evita  bensì  la  desquama- 
zione , ma  non  guarisce  dalla  malattia  : 
dunque  l’insolazione  non  è la  causa  della 
malattia,  »(Gaet.  Str.ambio,  Le,).  — «Negli 
stessi  villici  pellagrosi,  ricoverati  nell’ospe- 
dale , abbenchè  le  deturpazioni  e macchie 
della  pelle  diminuiscano  notabilmente,  gli 
altri  sintomi  del  male  spesse  fiate  conti- 
nuano conia  medesima  forza  ed  intensità. 
Io  concludo  perciò  da  tutte  queste  osserva- 
zioni, che  l’influenza  del  sole  è puramente 
accidentale,  e che  supposto  il  fomite  pella- 
groso, non  giova  riconoscerla  tutto  al  più 
che  come  una  condizione,  onde  la  pellagra 
manifestasi  con  segni  esteriori  più  ragguar- 
devoli, qualunque  sia  la  maniera  onde  ciò 
nasca  -•  (Tacheris  , 1,  c. , p.  li). 


( 
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cute  ne  rimana  affetta  in  primavera,  e non  mai  nell’estate1?  Perchè 
non  lo  sarà  nel  resto  dell’Italia2?  Vi  concorrerebbe  forse,  oltre 
1’  insolazione,  anche  la  condizione  dell’  aria  di  primavera  3 ? 

IV.  La  miseria , la  scarsezza  di  vitto  che  soffrono  i nostri  con- 
tadini è,  per  verità,  tale  4 che  anteporresti  forse  la  servitù  dei  con- 
tadini russi  alla  libertà  dei  nostri.  Quella  miseria  però  non  è par- 
ticolare alle  provinole  nelle  quali  domina  la  pellagra  5 , ed  inoltre 
essa  non  genera  soltanto  la  pellagra,  ma  bensì  tutte  le  malattie  po- 
polari. 

V.  Siccome  alcuni  dei  sintomi  della  pellagra  hanno , come  fu 
da  noi6,  e più  recentemente  da  altri7,  notato,  molta  similitudine 


Miseria  c 
scarsezza 
di  vitto 


Grano 
turco  ed 
altre 
zizzanie 


1.  «Se  finalmente  dipendesse  soltanto  dal 
ì sole,  comparirebbe  più  facilmente  e più  ga- 
: gliarda  , quando  il  sole  nell’  estate  vibra 

più  forte;  ed  essa  anzi  tien  regola  opposta, 
i comparendo  più  facilmente  e maggiore  in 
primavera  , e scemando  quando  il  sole  è 
più  forte,  cioè  nell’  estate»  fio  stesso  ivi,). 
— « La  ragione  inoltre  può  essere  che  sul 
principio  di  primavera  gli  animali  sogliono 
essere  di  gran  lunga  più  eccitabili;  i sorci 
alpini,  al  dire  di  Spallanzani,  al  medesimo 
grado  di  calore  sotto  cui  sono  costretti  di 
rifuggirsi  nelle  loro  ascosaglie  cadono  in 
letargo  nell-’  autunno,  e si  destano  come  a 
nuova  vita  in  primavera  » (Moris  , 1.  c.). 

2.  « Olire  1’  insolazione  vi  deve  essere 
un’  interna  cagione,  acciocché  il  sole  pro- 
duca 1’ esquamazione,  ossia  un  fomite  in- 
terno che  renda  capace  la  pelle  di  sentire 
le  offese  del  sole;  altrimenti  sarebbe  essa 
comune  a tutti  gli  agricoltori  che  ugual- 
mente si  espongono  al  sole,  e non  sarebbe 
propria  soltanto  di  alcuni  paesi  e di  alcuni 
individui.  Chi  non  ha  questa  interna  ca- 
gione , non  acquista  mai  1’ esquamazione 
con  pochissimi  raggi  solari,  ed  alcune  volte 
coi  raggi  solamente  riflesssi  e non  diretti» 
fG,  Strambio,  diss.  cit.,). 

5,  G Strambio  fi.  c.)  fece  conoscere  che 
gli  infermi  i quali  vivono  al  coperto  del 
sole  nell’ospedale,  soffrono  aggravamento 
nei  sintomi  della  pellagra  ad  ogni  ritorno 
della  primavera. 

4.  Jos.  Frank  , rat.  institeli  clinici  Tici- 
nensis.  Vindob.,  1797  , in  praefat.  — - Stof, 
FELLA  , 1.  C.,  p.  56 . — ZecCHIi'ElLI  , 1.  C. 
p,  52  seq.  » 11  cibo  della  misera  gente  e 
quasi  unicamente  erba  del  prato;  e la  po- 
lenta si  può  mangiare  assai  meno  d’  una 
volta...  I cibi  consistono  in  polenta  senza 
sale,  di  cattiva  qualità  di  farina,  che  si 
mangia  con  cacio  di  capra  o di  vacca  ; in 
ricotta  mattina  e sera.  D’  inverno  fagiuoli 


male  conditi,  e pane  di  grano  turco...  An- 
che i cibi  cattivi  sono  in  iscarsissima  quan- 
tità   Quasi  nessuno  può  mangiar 

carne;  alcuni  pochi  ne  mangiano  talvolta 
di  salata,  e questa  è d’armento,  o di  capra, 
o di  porco  ...  Le  bevande  non  sono  mi- 
gliori dei  cibi.  In  gran  parte  di  quasi  ogni 
distretto  consistono  in  sola  acqua  di  fosse 
scoperte,  scavate  nel  terreno  vicino  ai  ca- 
solari, la  quale  è quasi  sempre  impura  ed 
anche  guasta  per  le  foglie  degli  alberi  ed 
altre  sostanze  che  in  essa  si  lasciano  mar- 
cire. » 

5.  «Adunque,  confrontando  le  cose  esposte 
relativamente  alla  fisica  topografia  dei  varj 
paesi  delle  due  province  , che  sono  1’  og- 
getto delle  nostre  riflessioni  , ed  alla  pri- 
vata igiene  della  classe  povera  delle  rispet- 
tive popolazioni,  con  lo  stato  in  cui  trovasi 
in  ciascheduno  di  que’  paesi  la  pellagra 
mi  sembra  essere  chiaramente  provato,  che 
non  si  possa  ad  essa  assegnare  per  cagion 
primitiva,e  moltomeno  esclusiva,  una  piut- 
tosto che  l’altra  posizione  geografica,  uno 
piuttosto  che  l’altro  nutrimento  o modo 
generale  di  vivere.  Di  fatto  paesi  freddi  e 
temperati,  alti  e bassi , sterili  ed  ubertosi,, 
chiusi  ed  aperti , d’  aria  libera  e secca,  o 
stagnante  ed  umida  ; popolazioni  di  ro- 
busta e sana  costituzione,  o di  debole  e ma- 
laticcia, male  domiciliate  e vestite  o suffi- 
cientemente, diversamente  ci  ban  tisi  equasi 
oppostamente  , e singolarmente  facienti  lo 
stesso  uso  di  una  volta  del  grano  turco,  va- 
riamente preparato,  un  uso  assai  minore, 
tutte  senza  una  tal  quale  differenza  , che 
sia  veramentesignìficante,  sono  più  o meno 
infestate  dalla  pellagra  „ ovvero  poco  tut- 
tora lo  sono,  e quasi  nulla»  (lo  stesso  ivi, 

p.  66). 

6.  Vedi  la  prima  ediz.  di  quest’opera,  Gap. 
della  pellagra,  § CXL  , p.  506. 

7.  Guerreschi  , 1,  c. 
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con  quelli  della  malattia  cereale , è molto  importante  il  sospetto  che 
la  pellagra  dipenda  dal  mangiare  il  grano  turco  guasto , o dalle 
zizzanie  che  possano  per  avventura  trovarsi  nella  farina.  Nè  vale 
obbiettare  che  il  grano  turco  fu  introdotto  in  Lombardia  molto 
tempo  prima  della  comparsa  della  pellagra  , giacché  si  sa  che  l’  uso 
del  medesimo  non  si  è fatto  generale  che  da  poco  tempo i.  Il 
grano  turco  per  altro  costituisce  un  alimento  quasi  gornaliero  nella 
provincia  eli  Milano  ( inferiore  ),  in  quelle  di  Pavia  e di  Lodi,  e 
lungo  le  rive  del  Lario,  nei  quali  luoghi  non  è frequentissima  la 
pellagra.  Per  lo  contrario  questa  malattia  è molto  comune  nella 
Brianza  e sul  Varesotto  ove  i contadini  fanno  minor  uso  di  grano 
turco.  Gr.  Strambio  non  potè  trovare  alcuna  specie  di  zizzania  nei 
frumenti  di  cui  cibavansi  i pellagrosi  2. 

VI.  A coloro  che  sostengono  dipendere  la  pellagra  da  un  conta- 
gio, si  obbietta  che  Gherardisi  maneggiò  senza  danno  le  parti  af- 
fette da  vizio  pellagroso  3 \ che  f egregio  Buiniva  si  è impunemente 
inserito  la  saliva  dei  pellagrosi , il  sangue  e perfino  la  materia  tolta 
di  sotto  alla  cute 4 ^ che  le  nutrici  pellagrose  allattano  i fanciulli 
senza  comunicar  loro  la  malattia  5 , e che  gli  affetti  di  pellagra 
convivono  coi  sani,  bevono  nello  stesso  bicchiere,  dormono  nello 
stesso  letto  senza  che  si  contragga  la  malattia  6.  — Concediamo  che  la 
pellagra  non  sia  contagiosa  a guisa  della  peste  , del  tifo , del 


1.  « Riandando  gli  archivj  di  qualche  an- 
tico monastero  delle  Venete  Province  , pri- 
mo centro  in  cui  la  pellagra  sia  stata  os- 
servata, ho  potuto  assicurarmi  che  al  prin- 
cipio solamente  del  secolo  decimosettmio 
comincia  a figurare  nelle  rendite  annuali 
il  grano  turco  o formentone;  ma  in  così 
limitata  quantità  , che  nel  1688  dal  mona- 
stero di  Correzzola , provincia  di  Padova  , 
riscosso  aveansi  1682  moggia  di  frumento, 
217  di  miglio  , 203  di  sorgo  , 2i2  di  orzo  e 
788  di  formentone,  quando  al  finire  del  se- 
colo decimottavo,  abbandonato  Forzo,  il 
sorgo  , il  miglio  , e minorata  la  quantità 
del  frumento,  quella  del  formentone  erasi 
portata  a più  di  quattromila  moggia.  La 
prevalenza  adunque  dell’  uso  di  questo  ce- 
reale sopra  gli  altri  non  dev’  essere  valu- 
tata che  verso  la  metà  del  secolo  passa- 
to , epoca  appunto  nella  quale  la  pellagra 
cominciava  a farsi  osservare  » (Sette,  1, 
c.,  p.  26J. 

2,  Diss.  I,  p.  43. 

5.  1,  C. 

4.  JcLes  de  l’académie  des  sciences  de  Tu- 
rin , T.  3,  a.  1803,  1808.  (Questo  distinto 
autore  osservò  che  i buoi  e le  pecore  sof- 
frono un  male  simile  alla  pellagra.  Egli 
raccolse  della  materia  dal  collo  di  un  vi- 
tello preso  da  questo  male,  e l’inoculò  ad 


un  vitello  sano,  e ad  altri  animali;  ed  os- 
serva che  tanto  questa  come  la  materia  pel- 
lagrosa degli  uomini  inoculata  sopra  altri 
animali  non  comunicava  mai  la  malat- 
tia ). 

3,  Ascoltatel  Io  conosco  una  giovine  co- 
masca di  25  anni,  del  resto  sanissima,  la 
quale  ogni  anno  allo  spiegarsi  della  prima- 
vera soffre  un’  eruzione  porriginosa  alla 
faccia:  fu  allattata  da  una  donna  che  al- 
lora era  in  apparenza  sana  , ma  che  ora  e 
pellagrosa. 

6.  « Infatti,  è la  pellagra  un  mal  con- 
traibile? E perchè  nello  stesso  abituro  può 
spesso  vedersi  un  individuo  infetto  tra 
molti  sanissimi  ? Perchè  il  reggente  ( da 
lor  così  detto  ) di  numerosa  famiglia  nel- 
Patto  che  ben  si  pasce  a spese  della  sua 
autorità,  avvicina  impunemente  l’ odiata  di 
un  figlio  ed  il  sudato  garzone,  ambedue 
pellagrosi  e similmente  mal  nutriti  ambe- 
duefPerchè  le  persone  doviziose  e ricche,  che 
sono  spesso  circondate  dai  loro  agricoltori 
attaccati  da  pellagra  , ne  vanno  esse  sem- 
pre e poi  sempre  esenti  , a meno  che  una 
sordida  avarizia  non  le  renda  più  meschine 
de’  loro  subalterni?  Vi  ha  egli  forse  ma- 
lattia attaccaticcia  , che  rispetti  il  grado  e 
la  condizione?  » (Facheris,  1.  c.  , p.  85,1. 
Cfr.  Moris,  1,  c.,  p.  127, 


DELLA  PELLAGRA  485 

vajuoìo  , dei  morbillo  e della  scarlattina  ^ ma  che  perciò?  Resterà 
forse  provato  che  tutti  i contagi  debbano  assolatamente  obbedire 
alle  leggi  che  regolano  quei  contagi  ? che  non  se  ne  possano  dare 
altri  di  gran  lunga  più  lenti,  e che  insidiano  in  modo  molto  meno 
percettibile  ? — Laonde  se  riflettiamo  che  1’  origine  della  pellagra 
non  può  spiegarsi  nè  dall’  influenza  del  clima  , nè  dal  modo  di  vi- 
vere dei  contadini  ; clflessa  si  propaga,  e a poco  a poco  si  estende 
in  circostanze  affatto  opposte,  ci  troviamo  pure  costretti  a confes- 
sare che  questa  malattia  ha  qualche  cosa  ai  contagioso.  Così  inol- 
tre la  pensa  il  volgo  *,  così  opinano  alcuni  medici,  pochi  veramente 
di  numero,  ma  molto  autorevoli,  i quali  la  propria  opinione  contro 
quella  degli  avversarj  2 dignitosamente  sostengono  8. 

VII.  Là  causa  prossima  della  pellagra  si  disse  essere  Io  seor-C 
buto  4,  gii  infarcimenti  dei  visceri  addominali  6 , varie  àcredini  del 
sangue 6,  una  particolare  condizione  dei  nervi  simile  ali’  ipocon- 
driasi  7 ed  alla  rafania  8 , una  lenta  infiammazione  del  midollo  spi- 


i.  Pur  troppo  è voce  connine  in  questo 
nostro  dipartimento,  chela  pellagra  si  dif- 
ì fonda  e propaghi  da  soggetto  a soggetto 
per  un  preteso  miasma.  Ella  è però  voce 
del  pregiudizio  , indegna  de’  pochi  medici 
che  la  sostengono  » (Tàchbris,  1.  c,  p,  83). 

2.  Io  credo  che  nessuno  sognerà  la  pel- 
1 lagra  essere  malattia  contagiosa  » ( Frap- 
porli, L c.  ).  — « Sentendo  a parlar  del 
; contagio  pellagroso  a giorni  nostri  fa  so- 
spettare che  gli  autori  , i quali  portano 
una  tal  opinione,  non  abbiano  letto  le 
pratiche  osservazioni  di  mio  padre  » (Gio. 
Strambi©,  risposta  aggiunta  alla  letteradel 
Dr.  Vi nc.  Sette,  Milano,  i826). 

5.  « Per  le  quali  cose,  se  nella  posizione 
geografica,  nel  clima,  nei  cibi  , nel  modo 
; di  vivere  , nella  stessa  miseria  , presa  in 
: complesso,  non  sembra  che  possano  esistere 
le  cagioni  uniche  o principali  della  rimar- 
cata regolarità  di  cammino  e di  progresso 
tenuta  dalla  pellagra  nell’  estendersi  da 
paese  a paese  e nel  propagarsi  da  individuo 
a individuo,  e da  famiglia  a famiglia  , io 
domando,  quale  cagion  primitiva,  quando 
riflettasi  a questa  regolarità,  ragion  voglia 
che  si  possa  sospettare  starsene  tuttavia 
nascosta  alle  i ndagini  mediche  in  una  ma- 
lattia cosi  terribile  e devastatrice?  . . . . 
per  Spiegarla  io  sarei  quasi  tentato  di  ri- 
correre al  sospetto  dell’esistenza  di  un  qual- 
che particolare  contagio.  Senonché  quasi 
tutti  gli  scrittori  hanno  finora  negalo  che 


la  pellagra  sia  contagiosa.  Infatto  si  vedo- 
no ovunque  famiglie  andar  affatto  intatte 
dal  morbo  sebbene  poste  in  mezzo  a fami- 
glie che  tutte  infette  ne  sono;  si  vedono 
mariti  e mogli  conservarsi  sempre  sanissi- 
mi accanto  a mogli  ed  a mariti  pellagrosi 
in  ultimo  grado.  Ciò  vedendo,  io  pure  ne- 
gherei 1’  esistenza  d’  un  contagio  , se  sa- 
pessi qualche  cosa  di  bene  accertato  sopra 
la  genesi  primitiva  e sulla  natura  del  con- 
tagi . o potessi  essere  piti  persuaso  o alme- 
no convinto  di  cicche  altri  medici  dicono 
di  saperne.  In  caso  diverso  mi  contenterò 
di  richiamare  la  profonda  riflessione  del 
leggitore  sopra  la  ripetuta  regolarità  di 
cammino  e dJ  aggravamento  della  malat- 
tia pellagrosa,  e lo  pregherò  a riflettere  so- 
prattutto , che  dessa  nell’  estendersi  da 
paese  a paese  non  lascia  immuni  altri 
paesi  frammezzo,  sebbene  in  taluni  meno 
infierisca  che  in  altri,  salvo  i luoghi  mu- 
rati, ma  che  i paesi  finora  esenti  dalla  ma- 
lattia sono  tutti  posti  oltre  i limiti  di  so- 
pra notati  nelle  due  province  » ( Zecchi- 
nelli,  1.  c.  p.  68.  15  ).  Contagiosa  ritengo- 
no la  pellagra  anche  il  distintissimo  medi- 
co Provinciale  della  città  di  Como  Giusep- 
pe  Comolli  , e Bellotti. 

4.  Odoarlu,  1.  c. 

3.  G*  Strambio,  1,  c. 

6.  Gherardunm,  Soler,  11.  ec. 

7.  Wl DEMAR,  1,  C. 

8.  Guerreschi,  1.  c. 
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naie  !,  \">  astenia  la  gastro-enteritide  3,  un  vizio 
particolare  o specifica  la  lebbra  degli  Arabi  ^ o 


occulto  di  natura 
T elefantiasi  5. 


§ LXVIII. 

Diagnosi. 

^ ^ I.  J_ja  pellagra  , per  verità , presenta  molti  sintomi  della  lebbra 
specie  di  ( meno  dell’  elefantiasi  6 che  della  squamosa  );  vale  a dire,  il  polso 
lebbra  debole  e piccolo,  1’  orina  torbida,  l’alvo  costipato,  dati,  traspira- 
zione fetida  , mal  umore  , melanconia  , diminuzione  della  sensibilità 
della  cute,  alterazioni  delle  unghie  e dei  peli,  l’ impetigine  squa- 
mosa e la  tabe.  La  pellagra  poi  è affatto  simile  alla  Rosa  Asturicd 
( se  ne  eccettui  le  croste  che  tengon  luogo  di  squame  7 ),  la  quale, 


3.  Ghidella,  in  nuovi  comment,  ài  medie, 
e chìrurg.  pubblicati  da  Brera  , Ruggieri  , 
Caldani,  T.  5,  semestr.  1, 

2,  « Si  riscontrano  nella  pellagra  tutti 
i sìntomi  della  diatesi  astenica  provenien- 
te dalla  mancanza  di  un  alimento  conve- 
nevole ....  ÀU’  universale  cagione  del 
cibo  si  aggiungono  ne’  pellagrosi  agricoli 
le  altre  concause  debilitanti  , per  cui  l’ec- 
citabilità viene  poco  a poco  esaurita  , e le 
funzioni  tutte  della  digestione  , delia  nu- 
trizione, della  traspirazione  e della  mente 
si  alterano.  Tali  sono,  l’ozio  invernale  al- 
ternante, in  già  deboli  individui,  con  l’e- 
sercizio di  primavera  e di  estate;  gli  estre- 
mi della  temperie  atmosferica  cui  si  assog- 
gettano ; la  tristezza  e tutto  ciò  che  resul- 
ta dall’  esame  da  noi  fatto  più  sopra. 
Massime  la  tristezza  inseparabile  da  qua- 
lunque mal  cronico,  viene  in  que’  miseri 
vieppiù  fomentata  dall’  ordinario  disprez- 
zo in  cui  si  hanno  per  1*  inerzia  onde  pre- 
staci alle  rurali  faccende  , e per  1’  ingiu- 
sto abborrimento  del  supposto  contagio, 
che  lor  fa  perdere  la  dovuta  assistenza  e 
dai  vicini  e persia  dai  congiunti  » (Fache- 
ris  , 1.  c.  , p.  90 , 91  ).  — « Quest’  astenìa, 
questo  abbasato  eccitamento  successiva- 
mente crescendo,  e giungendo  ad  tin  certo 
grado  somministra  il  principal  fondamen- 
to della  malattia  o per  sè  solo  , o coll’  ag- 
giunta di  quelle  molt  e altre  potenze  debi- 
litanti che  abbiamo  di  sopra  annoverate» 

( Fanzago,  1 c ). 

3.  « Elle  parati  n'  étre  en  realité  que  le  re- 
sultai (V  ime  inflammation  sympalhique  en- 
tro tenue  par  Velai  des  premières  voies»  (Joun- 


dan,  1.  c.  ).  — * Queste  conclusioni  sugge- 
rite dalla  nuova  dottrina  Broussaisiana,  e 
tanto  saggiamente  dedotte  da  M.  Jourdan, 
avrebbero  tosto  dovuto  aprir  gli  occhi  a 
tutti  ì medie?  italiani  che  ne  ebbero  con- 
tezza, e molto  più  a quelli  che  hanno  trat- 
tato dei  pellagrosi  per  molti  anni  ; con 
tutto  ciò  debbo  pur  dirlo,  a somma  vergo- 
gna della  medicina  italiana  , nessuno  di 
loro  ha  saputo  trarne  profitto.  (Gio.  Stram- 
bio,  1.  c„  p.  5).  » Mene  congratulo  tanto! 

4.  Ghirlanda,  presso  Cerri,  l.  c„  p.  550. 

5.  Della  Bona,  1.  c. 

6.  « On  ne  pent  disconvenir  qtdìl  n'y  all 

un  certain  rapport  entre  la  pellagre  et  Vélé- 
phantiasis  , du  moins  torsque  cette  derni  ère 
ne  fait  encore  que  débuter  » ( Jqurdan  , , 

p.  92  ). 

7.  « Si  Con  compare  la  description  que 
Thierry  nous  a laissé  de  cette  dernière  ma- 
ladie  ( le  mal  de  rose  ),  avec  celles,  très -nom- 
breuses  , que  nous  possédons  de  la  pellagre , 
on  ne  pent  s 1 empécher  de  dire , cornine  Str am- 
bio , que  les  differences  légéres  qui  existent 
entre  ces  deux  affections,  ne  paraissent  nulle- 
ment  indiquer  qu'elles  soient  de  nature  di- 
verse. En  effet,  le  mal  de  la  rose  se  déclare 
tous  les  ans  à V epoque  de  V équinoxe  du 
printemps  , et  dispar  ait  vers  la  fin  de  la 
belle  saison  : il  occupe  le  dos  des  mains  et 
des  pieds , le  con  et  la  partie  anterieure  du 
corps;  il  fait  naitre  des  crofites  sur  ces  par- 
ties". après  la  chute  des  croules,  la  peau  reste 
luisanle : quelquefois  Vaffection  ne  se  manifeste 
que  d'un  seni  coté  du  corps,  Fallire  demeurant 
parfaitement  sainj  il  y a ardeiir  dans  la  Lou- 
che, alteration  des  lévres.  suppression  des  rè- 
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dì  comune  accordo,  si  ha  in  conto  d'  una  specie  di  Sebbra.  Final- 
r mente  è provalo  che  la  lebbra  era  una  volta  comunissima  in 
Lombardia  e che  la  si  voleva  dipendente  dalla  cattiva  qualità  del 
frumento  2.  Del  resto,  dichiarando  le  pellagra  come  una  specie  par- 
ticolare di  lebbra  , noi  non  solo  seguiamo  V intima  nostra  convin- 
zione , ma  ben  anco  l’esempio  di  Heksler,  e di  Sprengel,  ed  anzi 
dello  stesso  G.  P.  Fraine3. 

IL  A stabilire  la  diagnosi  della  pellagra  nè  basta  nè  è neces- 
saria P affezione  della  cute.  Havvi,  cioè,  la  pellagra  occulta  4 , e si 
danno  squame  alle  mani  senza  labe  pellagrosa.  Se  a questo  feno- 
meno avessero  fatto  attenzione  i medici,  non  avrebbero  parlalo  di 


Avverti- 

menti 


qles  chez  les  femmes  , vertiges , ir  emblement 
de  la  panie  supérieure  du  corps  , morosità 
extréme,  disposition  à pleurer  sans  motif ',  ou 
pour  le  su]  et  le  plus  futile , enfin  tendance  ait 
suicide . Or  il  n'est  aucun  de  ces  symptòmes , 
qui  ne  nous  soit  offerì  par  la  pellagre.  On  a 
ohjecté  la  différence  que  présente  V exanthème 
qui  , dans  le  mal  de  la  rose  , constiate  des 
croùtes  horribles,  aprèsta  chute  desquelles re- 
sterni  des  cicatrices  indélébiles , A la  vérité  , 
ces  crodtes  et  cicatrices  affreuses,  doni  Thierry 
parie  uvee  un  peti  d'exagération  peut-ètre,  ne 
s'observent  pas  dans  la  pellagre,  ou  au  moins 
ne  s'y  rencontrent  que  fort  rarernent,  et  alors 
ménte  toiqonrs  beaucoup  moins  prononcées ; 
cependant , ou  voti  quelquefois  les  parties  af- 
fectées  de  Vexanthème  chez  les  pellagreux , 
se  cmivrir  de  pustules  remplies  d'une  humeur 
qui,  en  s' évaporanl , donne  lieu  à des  croUtes 
plus  ou  moins  épaisses,..  quoiqu'il  en  soil,  on 
ne  pent  douter,  que  la  pellagre  n'  existe , sous 
! une  forme  très-peu  differente , en  Espagne 
i aussi,et  si  les  médecins  de  V Italie  n' avail  pas 
ì toujours  perdu  de  vue  cene  circonslanee  si  im- 
portante, peut-ètre  auraient-Hs  évité  de  verdre 
un  temps  précieux  en  discussions  denuées  d' in- 
ter èt  sur  Ittiologie  de  la  maladie.  » ( Lo 
stesso , ivi.). 

1 , 1 Longobardi  riputavansi  già  fin  dal- 
1’  ottavo  secolo  per  un  popolo  cosi  essen- 
zialmente lebbroso,  che  il  supremo  ponte- 
fice Silvestro  diede  al  Re  di  Francia  lì 
consiglio  di  non  dar  sua  figlia  in  matri- 
monio al  re  dei  Longobardi  a motivo  della 
sua  predisposizione  alla  lebbra.  ( Oehslek., 
1.  C.  p.  210). 

2.  Cap.  XX.  § LXL  2 (9). 

5.  Perchè  negli  ultimi  anni  di  vita  egli 
cangiò  V opinione  da  lui  emessa  una  volta 
nell’ Epitome  de  curandis  ìwm.morbis , L.  IV. 
p.  229,  in  una  opposta. 

4.  « Alcune  volte  incomincia  il  male  a 
'manifestarsi  coi  sintomi  interni  prima  che 


la  pelle  dia  alcun  segno  morboso.  Se  l’am- 
malato si  ripara  dal  sole  , schiva  la  spella- 
tura senza  schivare  il  male  interno.  Se  già 
affetto  alla  pelle,  sì  tiene  riparato  dal  sole, 
svanisce  l’affezione  esterna,  ma  non  cessano 
gli  in  commodi  interni.  La  desquamazione 
ordinariamente  compare  io  primavera  e 
svanisce  nelle  altre  stagioni,  data  anche 
l'Insolazione;  laddove  il  male  Interno,  ben- 
ché esso  pure  si  esacerbi  in  primavera,  con- 
tinua però  più  o meno  tutto  l’anno.  Final- 
mente trovasi  talvolta  chi  soffre  tutta  la 
sindrome  dei  restanti  fenomeni  della  ma- 
lattia, senza  che  nè  punto  nè  poco  mostri 
l’esteriore  carattere.  » fG,  Stb\mbio,  diss. 
cit.j.  » — « Moltissimi  si  giudicano  pellagrosi 
dalla  sola  fisionomia  , prima  che  ne  appa- 
riscano i segni  cutanei  sulle  mani  e sul 
piedi.  Ciò  specialmente  nei  paesi  in  cui  la 
pellagra  è pili  antica.  Quelli  che  vanno  in- 
contro al  morbo  , cominciano  a lagnarsi , 
solamente  nella  primavera,  di  varie©  lun- 
ghe indisposizioni,  che  eoa  sanno  bene 
esprimere,  e che  trascurano,  e cosi  avanzano 
nel  male  senza  avvedersene,  e giungono  al- 
F ultimo  grado.  Un  indizio  di  pellagra  oc- 
culta è un  certo  particolare  imbalordito 
modo  di  guardatura,  dapprima  non  rimar- 
cato se  non  dai  più  familiari  del  pella- 
groso. Quella  guardatura  si  chiama  nel 
Bellunese  occhi  imburidi.  Taluno  mostrasi 
nello  stesso  tempo  alcun  poco  coi  ventre 
gonfio  e duro.  Si  mantiene  però  in  tutti 
una  sufficiente  nutrizione,  e chi  non  ha 
In  molta  pratica  que’  tal)  individui  non  li 
crede  ammalati.  Ma  in  seguito  Sa  malattia 
comincia  a segnare  , come  dicono,  prima- 
mente alle  mani,  poscia  ai  piedi;  in  seguito 
sempre  più  aggravasi  nel  vario  modo  de- 
scritto dagli  autori,  e va  alla  line  al  triste 
esito  conosciuto,  al  quale  giunge  pure  tal 
fiata  senza  prima  segnare  esternamente  in 
modo  veruno  » (Zecchìsielli  L c.,  p.  s4). 
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pellagra  vista  al  Volga  1 , in  Polonia  2 , a Vienna  3 , in  Vestfalia  4 
ed  in  Sassonia  5.  Non  tutti  poi  i mali  die  affliggono  i pellagrosi 
dipendono  perciò  dalla  pellagra } giacché  questa  malattia  si  trova 
accidentalmente  complicata  con  oftalmia,  febbri  intermittenti , idro- 
pisia , asma  , itterizia  , ed  ostruzioni  viscerali. 


§ LXIX. 

P s ognasi.  Profilassi.  Cura . 

Prognosi  I.  Migliorato  il  regime  di  vita  prima  che  compajano  la  diarrea  col- 
liquativa  e gravi  alterazioni  del  sistema  nervoso  o della  cavità  della 
bocca,  si  può  arrestare  il  corso  della  pellagra.  Nè  mancano  di  tempo 
in  tempo  degli  esempi  di  guarigione.  Lo  svolgersi  della  malattia  alla 
cute  non  porta  quasi  alcun  sollievo  alla  malattia  6.  La  pellagra  ogni 
anno  toglie  di  vita  molte  migliaja  di  contadini,  e,  ciò  cìfiè  peggio, 
il  male  cresce  coll''  andar  de)  tempo  , e non  solo  dilatandosi  in 
estensione , ma  prendendo  anche  sempre  maggiori  forze  7.  Chi  può 
prevedere  come  andrà  a finire  una  sì  grave  calamità? 

Profilassi  IL  In  qual  maniera  vi  si  porrà  riparo  ? Egli  è certamente  un 
problema  difficile  ! la  soluzione  del  quale  non  può  aspettarsi  che 


‘2.  Gmelin,  Reìse  clurch  Russtand,  Th . i, 
p.  136.  ( Descrive  una  malattia  epidemica 
tra  i fanciulli  caratterizzata  da  ulceri  spor- 
che , che  guarisce  nel  corsodi  alcuni  anni). 

2.  Brera,  memorabilia  de  plica  polonica 
omni  aevo  observata  § XXI.  Dello  stesso: 
Sylloge  opusculorum  select.,  Voi.  I,  Ticini, 
1197). 

3.  Careno  , tentamen  de  morbo  pellagrae 
observatae,  Vlennae,  1794.  ('Esercitando  la 
pratica  medica  per  otto  anni  nell’ospedale 
di  Vienna  fra  migliaja  di  ammalati  non 
lio  mai  potuto  scoprire  la  più  leggiera  om- 
bra di  pellagra). 

4.  Brandis  , Effdhrung  ilbcr  dìe  Wirkung 
der  Eisenmittel.  p.  234. 

5.  Starr,  Handbuch  sur  Kenntniss  und 
Heilung  innerer  Krankheitcn.  p.  617. 

6.  « Il  vizio  esteriore  non  è in  ragione 
opposta  dell’  interna  malattia  , come  suc- 
cede di  quelle  eruzioni  cutanee.,  che,  per  il 
sollievo  che  recano  , chiamansi  critiche  e 
salutari.  Si  veggono  pellagrosi  con  molta 
desquamazione  e molto  incomodati  inter- 
namente, od  altri  con  poca  , incomodati 
di  poco»  ( G.  Strambio,  diss.  cit.  ). 

7.  <•  Adunque  nella  provincia  di  Belluno 
la  pellagra  in  40  anni  ha  fatto  progressi 


spaventosi.  Si  è estesa  a maggior  numero 
di  paesi  , si  è diffusa  in  maggior  numero 
di  persone , è divenuta  ereditaria,  infettò 
intiere  famiglie,  e quindi  si  è fatta  gen- 
tilizia; comincia  in  più  tenera  età,  investe 
molto  di  più  V intiera  costituzione,  si  è 
fatta  infinitamente  più  grave;  ha  congiunti 
più  serj  fenomeni , percorre  gli  stadj  assai 
più  rapidamente,  va  più  spesso  a triste 
esito.  E ciò  specialmente  , da  quattro  in 
cinque  anni  a questa  parte,  in  cui  le  ne- 
miche stagioni  (che  o impedirono  o ruba- 
rono le  raccolte)  e la  squallida  miseria  di- 
sposero tutta  la  povera  gente  a più  facil- 
mente incontrarla...  Adunque  nel  1804,  la 
pellagra  dominava  nei  distretti  settentrio- 
nali, orientali  cd  occidentali  di  Padova,  e 
sempre  più  vi  si  è accresciuta...  Nei  paesi 
dove  si  é manifestata  da  pochi  anni,  è an- 
che rara,  e non  attacca  che  l’età  matura,  e 
conservasi  tuttavia  lenta  e mite,  quindi 
guarisce  non  difficilmente,  è in  somma  la 
pellagra  dell’  Odoardi;  mentre  per  contra- 
rio nei  paesi  dov’ è antica , oltreché  si  è 
fatta  assai  più  copiosa  di  una  volta  , ed  è 
divenuta  gentilizia  , acquistò  e sempre  più 
va  acquistando  i caratteri  funesti  che  ha 
nel  Bellunese^  (Ziscciìikeì.li,  L c.,  p.  17  sq.J. 
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dagli  sforzi  riuniti  del  governo , dei  proprietor  j dei  fondi , e dei 
medici.  Che  dovrà  fare  il  governo  ? Instituire  una  commissione 
destinata  ad  occuparsi  esclusivamente  della  pellagra1,  darle  facoltà 
di  richiedere  da  ogni  amministrazione  notizie  intorno  la  pellagra, 
mettere  a disposizione  delle  medesime  una  ragguardevole  somma  di 
danaro  , autorizzarla  a proporre  vistosi  prem]  a coloro  che  scrive- 
ranno i migliori  trattati  sulla  pellagra  , di  erigere  ospedali  e scuole 
cliniche  ad  esclusivo  ricetto  dei  pellagrosi , di  nominare  medici  de- 
stinati esclusivamente  alla  cura  di  questi  infelici,  e di  proporre  al 
governo  le  leggi  idonee  ad  estirpare  questo  flagello.  Che  dovran- 
no farei  padroni  dei  fondi!  Ascoltare  i consigli  della  suddetta  com- 
missione, favorire  gli  sforzi  della  medesima,  e ciò,  se  non  per  filan- 
tropia , almeno  pel  proprio  interesse  2.  Qual  sarà  V incumhenza 
del  medico ? Raccogliere  tutti  gli  scritti  sulla  pellagra  e pubblicarli 
ili  ordine  cronologico  *,  prendere  ad  esaminare  la  pellagra  senza 
pregiudicate  opinioni  , descrivere  candidamente  i sintomi  della  ma- 
lattia, ed  i fenomeni  che  si  scorgono  alla  sezione  dei  cadaveri^  e 
ciò  senza  sforzarsi  di  darne  spiegazione  , o di  spiegare  qualche 
prediletta  ipotesi  *,  indagare  diligentemente  le  circostanze  che  favo- 
riscono la  propagazione  3 e lo  svolgimento  4 di  questa  malattia,  e seri-* 


4.  Presieduta  da  qualche  personaggio  di- 
stinto per  autorità.,  e composta  da  un  uo- 
mo perito  nelle  cose  amministrati  ve,  e da 
un  medico  esperto,  tutti  distinti  per  filan- 
tropia. 

2.  « Che  anzi  ai  soli  possidenti  e non  ad 
altri  appartiene  veramente  il  fare  ogni 
possibile  operazione  per  frenare  i pro- 
gressi di  un  morbo,  il  quale,  mietendo  Se 
vite  dei  lavoratori  dei  terreni,  e prima  in- 
fiacchendone per  lungo  tempo  la  forza 
fisica,  porta  ai  terreni  medesimi  un  colpo 
funesto,  loro  appresta  un  lento,  ma  sicuro 
veleno  , che  li  trarrà  tosto  o tardi  a fa- 
tale deperimento,  come  già  va  attualmente 
facendo  nei  paesi,  dove  una  gran  parte 
della  popolazione  geme  e cade  sotto  il  reo 
morbo.  Che  se  un  turpe  momentaneo  in- 
teresse chiude  alla  santa  filantropia  il 
cuore  dei  possidenti,  e facile  trattino  o 
permettano  che  dai  loro  affittajuoli  siano 
trattati  i poveri  villici  peggio  delle  bestie 
le  più  vili  ed  abbiette,  dando  loro  pessime 
abitazioni,  cibi  immaturi,  insalubri  e cor- 
rotti , lo  spettacolo  del  crescente  e rapido 
progresso,  che  va  facendo  la  pellagra  fra 
i villici  , e del  guasto  orrendo  che  mena 
della  loro  salute  e della  vita,  apra  ai  pos- 
sidenti gli  occhj  sopra  il  vero  e stabile  lo- 
ro interesse,  e per  questo,  se  non  per  uma- 
nità, li  persuada  e li  determini  a conside- 
rare i villici  , che  lavorano  le  loro  terre  , 
almeno  come  altrettanti  utensili  ad  esse 


indissolubilmente  annessi  e strettamente 
necessarj.  E siccome  sono  i possidenti  pre- 
murosi nel  procurarsi  buoni  animali,  nel 
migliorarne  le  razze,  nel  provvedere  jlia 
loro  salute,  siccome  custodiscono  e restau- 
rano l’aratro,  il  vomere,  il  carro,  la  falce, 
la  mazza  e gli  altri  utensili  rurali  , nello 
stesso  modo  almeno  provvedano  alla  salute 
dell’  utensile  uomo,  che,  per  procurar  loro 
agj  e dovizie,  bagna  ogni  giorno  di  sudore 
e di  lagrime  quella  terra  , sopra  la  quale 
strascina  lina  compassionevole  vita  , e che 
immaturamente  lo  inghiotte.  « ("Zecchi- 
celi,! , 1.  c.  , p.  8i  seq.  ). 

3. » L’indagare  diligentemente  in  ciascun 
paese  pellagroso  in  quali  famiglie  siasi  ma- 
nifestata dapprima  la  pellagra  , e se  nel 
propagarsi  in  seguito  da  questa  ad  altre 
famiglie  abbia  tenuta  la  stessa  direzione  e 
regolarità  di  cammino  c di  progresso,  come 
nel  propagarsi  da  paese  a paese  : seguendo 
nell’indagine  questo  cammino  , coll’ an- 
dar dietro  così  ai  matrimonj  ed  allefiglia- 
zioni,  come  alla  posizione  topografica  delle 
abitazioni.  » ( Lo  stesso,  ivi,  p.  80  ). 

4.  Lo  sperimentare  se  l’ impedire  l’allat- 
tazione  di  qualche  madre  pellagrosa  ; il 
separare  qualche  matrimonio  di  pellagrosi, 
che  abbiano  figli  pellagrosi  di  tenera  età; 
il  trasportare  di  località  alcune  di  quelle 
famiglie,  che  sono  tutte  infette  dal  morbo; 
o il  separarne,  e il  distribuire  qua  e là  gli 
individui  che  le  compongono;  il  far  lavo- 
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vere  ì risultati  delle  proprie  osservazioni  ancorché  apparentemente 
contraddittorj  , senza  studio  di  parte  , e poi  formarne  delle  tavole 
statistiche  nazionali  con  carte  geografiche  1 \ adoperare  non  quei  ri- 
inedj  che  vengono  suggeriti  dalle  teorie  di  moda,  o proposti  come 
segreti  dai  cerretani,  ma  quelli  che  l’esperienza,  l’analogia  e l’in- 
duzione suggeriscono  , e far  conoscere  alla  commissione  destinata 
allo  studio  della  pellagra  principalmente  la  profilattica  di  questa  ma- 
lattia} nella  quale  bisogna  si  dovrà  procedere  con  tutta  co  seen  za  ed 
umanità , avendo  sempre  presente  1’  oggetto  della  pubblica  salute. 
Quando  poi  una  più  lunga  osservazione  ponesse  interamente  fuor 
di  dubbio  l’indole  contagiosa  della  pellagra,  si  dovrebbero  chiamar 
in  ajuto  delie  leggi  simili  a quelle  per  le  quali  si  arrivò  un  tempo 
a por  argine  alla  lebbra,  e per  le  quali  anche  oggi  giorno  si  tien 
lontana  la  peste  e si  raffrena  il  vajuolo.  Tali  leggi,  per  verità,  ag- 
gravano le  condizioni  di  molti  cittadini  , ma  provveggono  alla  sa- 
lute di  tutti.  Nessuno  nega  ai  principi  il  diritto  di  far  guerra  a 
cagione  o di  vendicare  le  ingiurie  fatte  alla  nazione , o eli  esten- 
dere il  commercio  $ si  immola  quindi  il  fiore  degli  eserciti , si 
smunge  il  pubblico  errarlo,  si  devastano  le  province  col  fuoco,  col 
ferro  e col  tifo  bellico  $ e potrassi  mettere  in  dubbio  se  sia  lecito  al 
governo,  quando  non  abbia  alcun  altro  mezzo, di  proibire  i matrimoni 
ai  pellagrosi  (già  del  resto  vicini  a morire  2),  e di  assegnar  loro  o 
ipelia  stessa  patria  o io  qualche  vicina  isola  un’ abitazione  comune? 


Fare  i pellagrosi  in  particolari  lavori  e se- 
gregati dai  sani  , pagandoli  non  con  da- 
naro , tua  con  alimento,  diverso  ed  oppo- 
sto a quello  da  loro  fino  a quel  tempo 
usato;  il  trasportare  qualche  abitante  dei 
paesi  pellagrosi  in  famiglie  non  pellagrose 
dei  pellagrosi  paesi,  e metterlo  con  quelle 
a stretto,  lungo  e perenne  contatto,  facen- 
dolo usare  e non  usare  degli  stessi  alimen- 
ti; e cose  simili  , esercitino  una  distinta 
influenza  sulla  pellagra.» 

1.  Dietro  l’esempio  di  Zecchi  nell  i , 1.  e., 
p.  27.  ( >•  Per  fare  cognizione  della  geogra- 
fia pellagrosa,  ed  avere  insiememente  una 
prova  di  quanto  io  vado  dicendo  sull’  e- 
stendersi  della  malattia  in  direzioni  op- 
poste nelle  due  province  e sul  di  lei  pro- 
gresso regolare,  sarebbe  mestieri  avere  sotto 
occhio  una  carta  geografica  di  singolare 
conformazione,  lo  vorrei  che  non  conte- 
nesse che  il  nome  dei  paesi  , e sotto  di 
ognuno  la  proporzione  in  cui  vi  sta  la 
pellagra  alla  popolazione.  Per  esempio  co- 
me nello  sbozzo  annesso  » }. 

2.  Gakt.  Stp, ambio  ( op.  eit.,  lib.  Il)  dice 
saviamente:  « Siccome  la  pellagra  view  fa- 
cilmente trasmessa  dai  genitori  alla  prole, 
bisognerebbe  pensare  se  converga  proibir 


il  matrimonio  a coloro  che  prosentano  21 
pii)  piccolo  indizio  di  pellagra,  onde,  come 
vidi  le  tante  volte,  la  prole  non  resti  in- 
quinata dalla  malattia  dei  genitori  ...  E. 
volesse  pure  il  cielo  che  i personaggi  più 
distinti  nella  Polizia  medica,  al  giudizio  dei 
quali  vorrei  sottomesse  queste  proposizioni, 
prestasser  mano  a sciogliere  un  si  difficile 
quesito.»  E poi  (lib.  Il  ),  «...  bisogna  pas- 
sare ad  un  altro  problema  profilattico  , se 
convenga,  cioè,  proibire  ai  pellagrosi  il  ma- 
trimonio; sul  quale  argomento  , ecco  ciò 
che  brevemente,  evitando  ogni  difficoltà, 
espongo  al  giudizio  altrui.  Se  si  proibiscono 
come  nocive  al  ben  pubblico  le  nozze  a 
coloro  che  sono  affetti  da  epilessia  , tisi  „ 
rachitide,  sifilide,  lebbra,  tigna,  melanco- 
lia,  sonnambolismo , perchè  noo  si  proibi- 
ranno del  pari  a coloro  che  hanno  la  pel- 
lagra? E infatti  un  matrimonio  di  simil 
fatta  nuoce,  i,°  alla  futura  prole,  perchè,, 
anche  nel  caso  ipotetico  die  la  pellagra  non 
sìa  una  malattia  ereditaria  (ciò  che  per  al- 
tro mi  pare  invece  provatissimo),  in  qual 
maniera,  di  grazia,  potrà  la  misera  prole 
venir  allattata  ed  allevata  da  una  madre 
pellagrosa,  e mantenuta  da  un  padre  pel- 
lagroso ? Nuoce,  2,®,  allo  stesso  pellagroso. 
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ìli.  I me  (Irci  nella  cura  della  pellagra  proposero  successivamente, 
secondo  le  varie  ipotesi  da  loro  adottate  intorno  la  cagione  prossi- 
ma di  questa  malattia,  ora  gli  antiscorbutici,  ora  i risolventi,  ora 
dei  rimedi  purificanti  il  sangue , ora  gli  antispasmodici  , ora  i 
tonici  specifici  \ e ci  aspettiamo  quanto  prima  di  sentir  consigliata 
p applicazione  di  numerose  sanguisughe  sull’  addome.  Intanto  l’espe- 
rienza c’  insegna  che  finora  i bagni  tiepidi  ( amministrando  i quali 
bisogna  far  bene  attenzione  che  gli  ammalati  non  vi  si  sommer- 
gano, e non  vi  muojano  ) giovarono  moltissimo.  In  seguito  viene 
ìa  dieta  nutriente^  composta  di  brodi  di  carne,  di  gelatine,  di  uova, 
di  latte  e di  vino.  Nè  va  sprezzata , massime  nei  primi  anni,  la 
virtù  del  siero  di  latte  colle  erbe  antiscorbutiche , soprattutto  colla 
portulaca  oleracea.  Negli  ultimi  stadj  della  malattia  giovano  a 
sostenere  in  certo  modo  le  forze  , ad  a calmare  i sintomi  nervosi 
la  valeriana  officinale , I’  etere  solforico  , il  succhiato  di  ammo- 
niaca liquido , la  corteccia  di  china.  Giova  poi  anche  eccitare  la 
traspirazione.  La  diarrea  suolsi  moderare  temporariamente  colla 
quassia , colla  radice  di  colombo  e colla  polvere  di  ipecacuana  con 
oppio.  Alla  mania  pellagrosa  si  oppongono  i purganti  e le  sanguisu- 
ghe al  capo  1 : e la  pelle  ammalata  si  copre  con  vantaggio  di  erbe 
emollienti  bagnate  di  latte.  Non  riescono  neppur  nocive  le  frizioni 
fatte  con  alcooìe  e col  succo  recentemente  espresso  dal  semprevivo 
dei  tetti . Nella  cura  della  pellagra  si  dovrebbero  pure  tentare  tutti 
i rimedj  che  furono  lodati  nella  lebbra  e nelle  altre  malattie  leb- 
brose, come  anche  1’  acqua  civittina  2. 


perché,  anche  prescindendo  dal  danno  che 
il  coito  porta  al  capo  ed  ai  nervi  , noi  ve- 
demmo che  la  gravidanza  stessa  , il  parto, 
il  puerperio  e 1’  allattamento  contribuisce 
mol tisiino  ad  aggravare  la  pellagra.  Nuoce, 
5°.  anche  al  conjuge  sano  perche,  sebbene 
la  pellagra  non  sia  contagiosa  , non  può 
però  non  soffrire  p.  e.  la  moglie  sana  dor- 
mendo col  marito  pellagroso  che  ora  passa 
vegliando  le  notti.,  ora,  stanco  di  vivere,  in- 
crudelisce contro  di  sé  medesimo  . . . Nuo- 
ce ..  . ma  abbandoniamo  quest’impresa 
piena  di  pericoli.  « A tali  e si  forti  argo- 
menti, coprendosi  del  velo  della  filantro- 
pia , impudentemente  risponde  Jourdan, 
(1.  c ) : « Quelle  idée  se  former  du  caractère 


d’un  médecin.  qui  ne  jugeant  pas  la  situation 
des  pellagreux  ossez  dèplorable  encore , vent 
les  priver  du  seni  bien  qui  les  console  quel- 
quefois  de  la  pene  de  tons  les  aiitres . et  leur 
interdire  les  douceurs  du  mariage  ? Cette  pro- 
position a été  faite  par  Strambi:  getrdons- 
nous  de  la  qualifier , nous  chercherions  eri  vain 
peut-étre  des  epithèles  asses  sévères  ; et  con- 
sidérons  la  mains  cornine  une  erreur  du  juge- 
ment.  que  cornine  un  écart  d’wne  imagination 
habitué»  seidement  aux  théories  spèculalives.  » 

1.  S,  Liberali  , !•  c. 

2.  S.  Liberals  e G*  Pasquali,  sopra  l’uso 
medico  dell’ acqua  Civittina  (Omodei  , an 
nuli  univ,  di  medicina,  i825,  Voi.  35,  p.  'oVq, 
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§ LXX. 

Definizione.  Storia . 

I.  Xja  plica  1 è una  malattia  endemica  della  Polonia,  della  Tar~ 
taria  , e delle  province  con  quelle  confinanti  , che  è spesso  pre- 
ceduta da  lunghi  e generali  mali  nervoso-artritici,  e che  esce  sulle 
parti  pelose  massime  al  capellizio , e che  agglutina  ed  inestricabil- 
mente aggruppa  tutti  i peli. 

IL  Lasciamo  da  parte  coloro  che  pretendono  di  trovare  P im- 
magine della  plica  nelle  teste  di  Medusa  e delle  Furie2.  E molto 
dubbiosa  perfino  P opinione  che  la  plica  sia  stata  trasportata 
nella  terza  incursione  dei  Tartari  dall  Oriente  in  Polonia,  sotto  il 
regno  di  Lesili  il  Nero,  e che  ivi  sia  rimasta  sconosciuta  3 tra  gli 
abitanti  fino  al  1285  4.  Converrebbe  conoscere  più  da  vicino  le 
malattie  dei  Tartari  5,  Dicesi  poi  che  nel  secolo  decimosesto , alla 


é 

1.  .Vrn  ,Plica,Trichoma,oapillitium  intrica- 
timi, tricae  incuborum, morbuscirrhorum, 
helo tides , lues  PoKntiensis.  Ted.  ìVeicksel- 
zopf , Alpkladde,  Alpzopf , Wichlelzopf,  / Vi - 
ccelzopf , iudenzopf , Giitgenszopf , Polnische 
Zopf , Mohrenflechte  , Mohrenlocke  , Maaren- 
flechte,  Maarenwirkung , SchròtleinszopfMaar- 
schrdttl,  Verwirrie  Baare  , IV  ir  block.  Hair - 
vlegt , Poolsche  Vlecht.  Dan.  Marelok.  Sved. 
Hartofva  , Hartofva  , Polska  Siukàn.  Ingl. 
Plica , Frane.  Plica . Pliqae,  Touffe  Polonaise. 
1 tal.  Intrecciamene  di  capelli.  Spagli.  Pli- 
ca. Portogli.  Hozezecz.  Polacco  Gózdziec , 
Givózdziec  , Koltun , kVieszczyca  go  splolia 
(Al  dire  di  Linde,  Gózdziec  sign  idea  la  ma- 
lattia di  tutto  il  sistema,  e Koltun  1’  effetto 
della  medesima,  cioè  un  vizio  dei  capelii). 

2.  Èrcoli*  Sassonia.  ( 1.  da  citarsi  ) aveva 
creduto  che  la  testa  di  Medusa  e quella 
delle  Furie  avessero  realmente  esistito  , e 
che  avessero  suggerita  l’idea  ai  poeti  delle 
loro  favole.  Così  però  pensava  Alibert. 

3 C Spkengel,  ( Versiteli  einer  pragmiti - 


schen  Geschichte  der  Arzneykunde.  Hall , i793. 
B.  2.,  p,  561  ),  appoggiandosi  su  prove  cui 
crasi  arreso  anche  Stabelio,  fi.  c.),  asseri- 
sce che  la  plica  si  estese  dalle  Indie  orien- 
tali verso  l’anno  1287  presso  i Tartari  ed 
i Cosacchi  dell’  Ucrania,  donde  si  sparse 
poi  in  Polonia,  in  Slesia  ed  in  Ungheria. 
Per  altro  nella  Storia  medica  della  Russia 
di  G.  M.  Richter  , neppure  una  parola  si 
trova  in  proposito  della  plica.  — - Dlugossi, 
( Histor.  Polon.  Lips.  171 1 , t.  VII,  p.  849, 
850.  ) — Ckomeri  ( De  origine  et  rebus  ge- 
sti s Polon.  Basii.,  1558,  p.  265,)  — Soliguac, 
( Gesehicte  von  Polen,  fortgesetzt  von  Pauli . 
Hall,  176.>.,  p.,  289.  ) 

4.  C.  Weese,  ii.bcr  die  Plica  polonica.  Ein 
his  Lo  rìseli  kritìschcr  Ver  such  f Rust,  Ma  gazili 
fur  die  gesammie  Beilkunde,  B.  25  , tie  ft.  2, 
p.  501  ). 

5.  Michalonis  , Lithuani  de  morbi»  Tar- 
tarorum  fragmina  decem.  Basileae  , i7l5 
(opuscolo  che  non  potei  rinvenire). 
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qual  epoca , regnando  Jagellone  e Casimiro  IV,  la  Polonia  aveva 
grandi  relazioni  commerciali  colla  Germania,  la  plica  siasi  introdotta 
in  Austria  ed  in  Boemia i.  Alcuni,  al  contrario,  sostengono  che 
questa  malattia,  prima  di  arrivare  in  Polonia  , fosse  già  conosciuta 
sotto  diversi  nomi2,  nell’  Alsazia,  a Friburgo  in  Brisgovia  e nella 
Svizzera.  Non  si  ha  però  certa  notizia  della  comparsa  di  questa  ma- 
lattia in  Polonia  prima  dell’ anno  i56/j.3-  Anzi  nella  stessa  Polonia 
il  primo  documento  certo , dettagliato  e scientifico  sulla  plica  non 
esiste  che  dal  1699,  dall’epoca  cioè  nella  quale  Lorenzo  Starnigel, 
Rettore  dell’  Accademia  di  Zamosck,  domandò  il  consiglio  delia  fa- 
coltà medica  di  Padova 4 , parlandone  come  di  malattia  nuova  6, 

I Un  tale  scritto  diede  motivo  ad  Ercole  Sassonia  g ed  a Tommaso 
Minadoo  7 di  fare  una  dissertazione  sulla  plica.  Sventuratamente 
: però  costoro  non  fecero  che  pubblicare  delle  indigeste  ipotesi  di 
Galeno  \ locchè  fecero  pure  gli  scrittori  del  secolo  decimosettimo, 
eccettuato  in  qualche  maniera  Abr.  da  Gehema  8.  Fra  questi  anno- 
j -veransi:  Lue.  Gel.  Fulcinate9^  Andrea  de  Graeffenberg  10,  Roder. 
1 de  Fonsecha44,  S.  Schultz42,  per  non  parlare  degli  autori  di  gran 
j numero  di  dissertazioni 43.  — Nel  secolo  decimottavo  le  opere  che 
i trattano  della  plica  contengono  già  meno  ipotesi  e più  osserva- 
: zioni,  come  può  vedersi  in  Zwinger44,  Bonfiglio45,  Michalowsky46, 


1.  Spreìngel,  ( 1.  c.  ) appoggiato,  alla  te- 
| stimonianza  di  Sommersberg  , ( scriptor. 
i rer.  Silesicar.  Voi.  1 , p,  520  ). 

2.  Marenflecht,  Marenwirkung , Sclirotllins- 
; zopf. 

5.  Stadler,  presso  E.  Sasson,  nell’op.  da 
. citarsi, 

4.  Non  Ticinese , come  narra  Albert,  ( l. 

! da  citarsi  ). 

5.  Cioè  nota  da  40  ai  So  anni. 

6.  De  plica,  quarn  Poloni  Godziec  , Ro- 
: xolani  Koltun  vocant.  Patav.,  i630. 

7.  opera  c,  cui  va  unita  una  consulta, 

■ Padova,  gennajo,  i599,  tenuta  sul  ino  rbo 

dei  capelli  ossia  eloticle. 

8.  De  morbo  vulgo  dicto  plica  polonica 

ad  Ex.  virum  D.  Corn.  Bontekoe  M.  D. 

Hagae  ComitisapudPetrum  Hagium,  i685,8.® 

9.  Consultatio  de  lue  Sarmatica,  Ferrar., 

16OO. 

10.  Dialog.  VII,  ad  Sarmatas  de  novae  Po- 
I kutiensis  lui s , quam  cirrorum  morbum 

vocant,  natura.  Vincen.,  16OO, 

11.  Consultatio  de  plica  Polonica.  App.  ad 
) Consult,  med.  Venet,  46i8. 

12.  De  plica  explicata,  si  ve  de  caussis,  dia- 
; gnosi,  prognosi,  curatione  et  praeservatio- 

ne  hujus  morbi  , cum  addendis  Ros.  Len- 


TiLii,  (Misceli,  acad.  nat.  curios,  dec.,  I.  a., 

6 e 7.,  1675  e i676  , p.  i90,  dee.  111.  a.,  7 e 8, 
1699  e 17003  Append.,  p.  157  ). 

io.  Andr.  Posthumius,  diss.  in  qua  novae 
Pokutiensis  luis,  quam  cirrhosam  vocant, 
natura  et  essentia  examinatur.  Vincent , 
16OO.  — Gehler,  diss.  de  plica.  Basil  , 16O1. 
— CousiNOT,  ergo  plica  epidemica  Polonis? 
Paris,  4606.  — J.  Agricola,  diss.  de  heloti- 
de  seu  de  plica  polonica.  Basii.,  46i5.  — 
Zeidler.  diss.  de  plica  polonica  seu  novo- 
rum  cirrorum  symp  torna  te.  Lips.,  1625.  — 
Brendel,  diss.  de  plica  polonica.  Jenae, 
i650.  — A.  J.  W.  Mucharskius,  de  plica  po- 
lonica seu  Cimagra,  morbo  polono,  quaestio 
medica  publica  in  archigymnasio  Sapien- 
tiae  universitatis  Romanae  ad  disputandum 
a,  1647,  — W.  Rolfinkius  , diss.  de  plica 
polonica.  Jenae,  1638.  — Cressius,  diss.  de 
plica,  Germ  JVeichselzopf.  Ueidelb.  4682.  — 
Boesius,  diss.  de  plica.  Jenae,  1 687 . 

14. Theatrum  praxeos  med icae,  Venet.,  1710, 
4.tì,  p.  595. 

15.  Tract,  med.  phys.  de  plica  polonica. 
Wratilslav,  1712.  Cracov,  4720. 

16.  Kalendarz  Polski  i liuski.  Krako «u472i, 
p,  50  ( abbunda  di  ipotesi  ). 
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Erndtel  1 , G.  A ivies  2 , Schultz3,  Yicato4,  Risi  5,  G.  F.  Hoff- 
manw6,  MustAllier  7 , Perzyna  8 , Y.  A.  Brera9,  e massime  in 
Gilibert  10,  Hirschel  dl,  e De  la  Foytaine  12.  Non  vanno  neppur 
sprezzate  le  numerose  dissertazioni  pubblicate  su  questo  subbietto  13. 
Nel  secolo  corrente,  scrissero  ottimamente  Schlegel14,  Alirert  15, 

CoLLAND16,  HeCKER  17,  NeUMAN.N  i8,  GhROMY  19}  C,  KaCZROWSIU  20,  

incidentemente.,  come  elicemmo21,  Wolffram22,  Larrey23.,  Boyer24, 


4.  Diss.  de  plica  polonica.  Lips.,  1724.  4.° 
— ^Varsavia  physice  illustrata.  Dresd.1750  , 
p.  155. 

2.  Letter  concerning  plica  polonica  (philos. 
transact,  y.  1747.,  p.  556  ). 

5.  Krankheilen  in  Polen  mici  Litthauen. 
Dresd.  1754. 

4.  Mémoire  sur  la  plique  polonoise.  Lau- 
sanne, 1775. 

5.  De  melancholia,  mania  et  plica  polonica. 

6.  Beschreibung  des  Weichselzopf  j nebst  ei- 
ner  Aniveisung,  wie  man  sich  in  dies er  lira u- 
lìheit  verhalten  musse,  um  davon  su  genesen. 
Konigsberg  , 1782.  Et  : On  plica  polonica 
( Mem.  of  the  soc.  of  Manchester.  Voi  , 4 , 
p.  2.  ) 

7 Praktische  Jbhandlung  iiber  cleri  Weich- 
selzopf.  Wien , 1790. 

8.  Lekarz  ella  ivtóscian  czyli  rade  dia  po - 
s potstiva  io  Kalis zu . ;793. 

9.  Lettera  del  Doti.  Luigi  Brera  in  Vien- 
na al  sig.  Dott  Giuseppe  Frank  in  Pavia 
(Nuovo  giornale  della  più  recente  lettera- 
tura medico  chirurgica  d’  Europa,  Voi.,  9., 
p,  65  ).  — Notions  sur  la  plique  polonaise 
( slctes  de  la  soc.  de  méd  chir . et  pharm.  de 
Bruxelles : Jegrotantibus.  T,  1,  P,  t.,  p.  4i7L 
Memorabilia  de  plica  polonica  omni  aevo 
observata.  Comment,  prim,  in  : Sylloge 
opusc.  select.  Ticin.,  1797.  Voi.  I.  Commen- 
tano altera,  ivi.  Voi.  111.,  1799.  Comment, 
tertia,  ivi.  Voi.  IV.,  1799.  Comment,  quarta, 
ivi.  Voi.  VII.  1807. 

10.  Adversar.  med.  pract.  prima.  Lyon., 
17P1. 

11.  Brief  e iiber  verschieclenen  Gegens  tancle 
aus  eleni  Reiche  de r Arzneywissenschaft.  Theil 
2.  Brief,  4. , p,  5.  seq. 

12.  Chirurg.  med  Abhancll  verschiedenen, 
Inhalts  , Polen  betreffend.  Breslau  1792.  — 
Lettre  sur  la  plique  polonaise  ( Sedillot  , 
ree.  period ■ de  la  soc.  de  méd.  de  Paris  , T. 
54.,  p.  161  )r 

15.  Hynitzscui  , diss.  de  plica  polonica, 
Wittenbergae,  1702.  — L.  E.  Binningeri  , 
diss.  de  pi ica  polonica.  Basii.,  i702.  — J.  F. 
Bachstroh.mios  , diss.  de  plica.  Ilafn.,  1723. 
Stapelius  , diss.  ex.hibens  singuiares  ob- 
servationes  de  plica  polonica.  Hai.  1724.  v. 
Halle  ri  , collect,  disp.  pract.  !.  N , n,  — 


Ludolff,  de  ptica  s.  J udenzopf.  Erf.,  1724.— ■ 
Juchii,  diss.  de  tricliamate  seu  plica  polo- 
nica Sarmatiae  endemica,  ejusque  medici- 
na domestica.  Erfodiae,  i757.  4.°— Lemkei, 
diss.  de  plica  polen.  Rostoch  , 1759.  — M, 
Scheiba,  diss.  sistens quaedam  plicae  patho- 
logica  , Germanis  J udenzopf,  Poloniae  Kol- 
tun.  Regiomont,  1739.  — A.  Vater,  program- 
ma de  plica  polonica.  Wittemb,  1748.  v. 
Haller,  1.  c.  N,  16.— Meyer,  diss.  theoria  et 
therapia  plicae  polonicae.  Hai.  , 1758.  — 
Tace  e , diss.  de  plica  polonica.  Heimst. 
1765  — J.  Seisser,  diss.  de  plica  polonica. 
Viennae,  i770.  — Kordalyi  , diss.  de  plica 
polonica.  Hai  , 1776.  — Gabrieli,  diss.  de 
plica  polonica.  Budae,  i780.  — Sydow,  diss; 
de  tricliomate.  Francof.,  1798. 

44  Ueber  die  Ursachen  des  Weichselzopf es 
der  Menschen  urici  Thiere,  die  Mittel  densel- 
ben  zu  heilen  , in  Kurzem  auszurotten  , linci 
eleni  daclurch  entvblkerten  Polen  seinen  ehema- 
ligen  bliihenclen  Wohlstand  xuieder  zu  ver- 
schaf fen.  Sena,  1806. 

is.  Description  des  maladies  de  la  peau. 
Paris  , i806. 

16.  Nachrickt  von  der  mediciniscli-chirurgi - 
schen  Lèhranstalt  ari  der  uralten  Universitàt 
Krakau ■ Wien,  1806,  p.  89,  Abschnitt  4,  Vom 
Wichtel-ocler  Weichselzopf  Koltun. 

il.  Gedanken  iiber  die  Natur  unci  die  Ursa - 
cksn  des  Weichselzopf  es . Berlin , 1810. 

18.  Beitrage  zur  praktischen  Arznexywissen 
schaft,  p.  221. 

19.  Neueste  Ansicht  des  Weichsclzopfes  in- 
seiner  Grund-ursache.  Freib.,  1815. 

20.  Diss.de  plicae  polonicae  in  varias  , 
praeter  pilos,  corporis  human i partes  vi  et 
effectu.  Vilnae,  i82i  (Haec  dissertatio  et  in 
delectu  meo  opusculor.  med.  pract,  ad  usura 
med.  Italiae  et  Rossiae  locum  obtinet). 

21.  Acta  mea  clinica  ann.  5,  4,  5,  6, Lips., 
1812  , p.  59.  Mémoire  sur  l’origine  et  la  na- 
ture de  la  plique  polonaise,  Vilna,  18i4. 

22.  Persiteli  iiber  die  hochst  wahrscheinliche 
Ursache  urici  Entstehung  des  Weichzelzopfs , 
nebst,  einer  sichern Heilung  desselben.  Breslau. 

25.  In  Bulleltin  des  sciences  medicates  par 
la  soc.  méd.  à Paris,  1808,  fevrier. 

24.  In  Sour  rial  de  médecine  continué.  Voi. 
15  , p.  552. 
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G.  Gasc  1 , ed  altri2,  come  G.  B.  G.  Berends  3 , G.  G.  An- 
derssen4  e Chamseru  5.  Degni  di  molte  lode  son  pure  gli  sforzi 
di  Gembitzk  6 , F.  Cr.  Valter  7 , A.  Laber  8 , G.  B.  Huet  9 , 
L.  G.  Gadowsk  10,  Wolff  41,  Hartmann12,  H.  L.  Pupke13,  Wede- 
kind14, V.  SzKLARSKI15,  W.  StEINKUBL16,  G.  SciILESlNGER  17  , e 
di  E.  Bondi  13. 


£ LXXI. 

Sintomi.  Necroscopici.  Analisi  chimica. 

I.  Appoggiati  a migliaja  di  osservazioni,  noi  attribuiamo  alla  Labe 
plica  19  i seguenti  sintomi  : Dolori  alle  ossa,  massime  alle  vertebre  20,  plicosa 


; 

i 

I 


i 

■: 

s 

■1 

q 

ì 

« 

ì 

i 

ì 


1.  In  Mémoires  de  la  sode  té  de  méd . de 
Paris  , T.  I , P.  2 , 1817  , i).  173  f 289. 

2.  Boullon  , sur  la  plique  ( Mém . de  la  sor. 
méd.  d'émulation  An  5,  p.  248).  — Marie, 
de  la  plique  polonaise  (Sedillot,  ree.  périod. 
de  la  soc-  de  méd . de  Paris  , T.  21  , p.  380  ). 
— Mouton  , notes  sur  la  plique  ( GraperoN, 
bulletin  des  se.  méd.,  T.  1 , p.  83  s 48j.  — 
Franck  , idée-s  sur  la  plique  polonaise  , f ivi  ^ 
p.  92;.  — Vassal,  mémoire  sur  la  plique  po- 
lonaise G ivi,  T.  2,  p.  83,  i54j.  — F.  Raisin, 
recherches  sur  la  plique  polonaise  , tues  ci  la 
société  de  méd.  de  Cadi  dans  sa  séance  du  5, 
Janv.,  1808,  ( Annuaire  de  la  soc.  de  méd.  du 
départemént  de  VEure  pour  Vannée  , 1806.  A 
Evreux , p.  i27j. 

5.  De  duhio  plicae  polonicae  inter  mor- 
bos  loco.  Francf.,  1801. 

4.  Diss.  de  plicae  polonicae  origine  et 
curatione.  Erf. , 1805. 

3.  Observations  sur  la  plica  polonica  de 
Vhomme  et  des  animaux  (Sedillot  , ree.  pé- 
riod. de  la  soc.  de  méd.  de  Paris , T.  50  , 
p.  62  , 20 1 ).  — Mém.  sur  la  plica  polonica 
( mém.  présentés  à Vinstilut.  des  se.  mathém. 
et  phisiques.  T.  2,  p.  I52j. 

6.  Diss.  de  singolari  pilorum  vegeta- 
tone morbosa,  quam  trichoma  dicunt. , 
Erf.,  1 808 . 

7.  Diss.  de  plica  polonica.  Marb.,  18O8. 

8.  Diss.de  plica  polonica.  Genuae,  i8io. 

9.  Essai  medicai  sur  la  plique  polonaise . 
Paris,  i8i5. 

10.  Diss  sur  la  plique  polonaise.  Paris,  lgl4, 

11.  1st  dér  JEeichselzopf  eine  Krankheit , 
(Hcfeland’s,  Journal der  pr.  Heilkunde,  1843. 
Mdrz .,  p.  To). 


i2.  Kritisclie  Untersuchungen  iiber  den  JEeich- 
selzopf, ( ivi,  1 8 ! 9,  Julius). 

is.  Diss.  da  plica  polonica  seu  chiragra. 
Halae,  i8’9. 

14.  Glilckliche  Behandlunh  einer  hartndcki 
gen  W e ichselzop fs k rankh e i t ( Pdxeinische  Jahr- 
biicher  der  Medichi  und  Chirurgie,  herausge - 
geben  von  Pr.  Harless  , B.  2,  St.  1,  p.  64), 
Ueber  den  JEeichselzopf  ( IIlffland’s  , Jour- 
nal der  pr.  Heilk .,  i827,  dannar , p.  70). 

15.  Diss.  de  trichomate.  Berol  , 1825. 

16.  Der  JEeichselzopf  in  Deutschland.  Inau- 
gurai A bhandlung  , H adamar , 1824. 

17.  Diss.  de  trichomate.  Berol.,  i627. 

18.  Pathologie  des  JEeichselzopfs.  Berlin,  i829. 

19.  Siccome  gl’  individui  che  son  còlti 
tosto  o tardi  dalla  plica  posson  essere  at- 
taccati prima  da  malattie  accidentali  , è 
sempre  da  temersi  che  non  si  attribuiscano 
i sintomi  che  loro  appartengono  all’alte- 
razione generale  prodotta  dalla  plica.  Non 
può  evitarsi  questo  errore  se  non  radu- 
nando il  maggior  numero  di  fatti  possi- 
bili. Disse  con  ragione  Chabrol  : « Leprin - 
cipe  suivant  est  un  des  premiers  theorèmes 
de  V analyse  de  probabilità,  savoir : que  dans 
un  nombre  immense  d ’ observations  la  mul- 
liplicité  des  chances  fait  dispar  altre  ce  qui 
est  accidentel  et  fortuit , et  qié  il  ne  reste  que 
Veffet  certain  des  causes  constantesj  en  sorte 
qu’il  rìy  a,  point  de  hazard  pour  les  faits 
naturels  cohsidérés  en  très-grand  nombre» 

( recherches  slatistiques  de  la  ville  de  Parisele. 
Paris,  >826,  p,  X) . 

20.  Starni  gel  aveva  già  notato  questo 
comunissimo  sintomo  della  plica,  dicendo: 
« Si  porta  qua  e là  con  gran  male  c con 
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cefalalgie  ed  emicranie  continue  1 , dolori  scorrenti  lungo  P andata 
dei  nervi  facciali2,  vertigini3,  sogni  spaventosi,  lipotimie  4 , senso 
d’  un  certo  qual  vacuo  interno  6,  terrori  6,  tedio  7,  melancolia , ma- 
nia 8 , mali  d’  occhi  9 , massime  intolleranza  alla  luce  40  , lacrima- 
zione41, aridità  degli  occhi42,  sensazione  di  luce  repentina,  che 
scorra  avanti  gli  occhi43,  emeralopia44,  diploplia  4 5 , amaurosi49, 


gran  dolore  in  tutti:  rompe  le  ossa,  stanca 
le  articolazioni  , incommoda  le  loro  ver- 
tebre, fa  ritrarre  e contorcere  le  membra, 
e li  rende  gobbi.  » 

i Tali  sintomi  mancano  appena  una 
volta  su  dieci  malati  ; gP  infermi  sono 
tormentati  giorno  e notte,  e ciò  talora  per 
gran  numero  d’anni,  per  otto,  per  esempio, 
siccom’  ebbi  occasione  d’osservare  in  una 
giovane,  prima  che  comparisca  la  plica. 
La  specie  del  dolore  varia  : nel  maggior 
numero  è gravativo,  terebrante,  e sembra 
uscir  dalla  profondità  del  ersnio.  Siffatta 
cefalalgia  s’accompagna  spesso  con  una  sen- 
sazione la  quale  farebbe  credere  che  tuffi 
liquidi  affluissero  verso  la  testa. 

2.  Questi  dolori  han  grande  analogia  con 
quelli  della  nevralgia  facciale;  ne  differi- 
scon  per  altro  in  quanto  che  gli  ultimi 
ritornano  in  modo  periodico, nel  mentre  son 
continui  gli  altri.  Più  volte  vidi  in  indi- 
vidui affetti  dalla  plica  la  vera  prosopal- 
gia , simile  a quella  cui  descrive  Fother- 
gill.  Sia  o pur  no  effetto  del  caso  , ciò  è 
quanto  non  oserei  decidere. 

5.  Osservai  parecchie  volte  delle  cefalal- 
gie ed  emicranie,  che  dipendevano  dalla 
plica,  mutarsi  in  vertigine,  od  alternare 
negl’infermi.  In  alcuni  casi  di  tal  genere 
la  vertigine  aveva  la  forma  epilettica. 

4.  Una  domestica  della  provincia  di  Pinsk, 
che  curai  l’anno  1816,  veniva  còlta  da  li- 
potimia  alla  menoma  occasione,  per  esem- 
pio, in  veder  una  goccia  di  sangue,  o sen- 
tendo raccontare  una  spaventosa  istoria; 
ma  contando  dal  momento  in  cui  il  tri- 
coma comparve,  non  fu  più  tanto  affetta 
da  lipotimie.  Una  villana  che  era  nel  di- 
cembre dell’anno  1816  nella  clinica  di 
Vilna  , e che  era  nata  da  madre  affetta  da 
plica,  soffriva  gran  numero  di  prodromi  di 
questa,  e,  fra  altri,  lipotimie,  che  sembra- 
vano partire  dalla  regione  epigastrica  , e 
riconoscevano  la  stessa  cagione  , o ancor 
non  ne  riconoscevano  spesso  veruna. 

6.  Or  la  regione  del  cuore,  or  quella  della 
milza  e dello  stomaco,  sembra  affatto  vuota 
all’  infermo. 


6.  Tal  sin  toma  osservasi  specialmente  ne- 
gli Ebrei  offesi  dalla  plica,  i quali  fuggono 
egualmente  la  solitudine  e la  società  degli 
uomini. 

7.  Molti  ammalati  affetti  da  plica  son 
tormentati  da  disgusto  della  vita,  ma  non 
sono  mai  spinti  al  suicidio. 

8.  La  diatesi  plicosa  produce  ora  la  me- 
lancolia, ora  la  mania,  massime  se  gli  am- 
malati bevono  dei  liquori  in  abbondanza. 
Molti  hanno  tali  allucinazioni  che  lagnansi 
dicendo  di  sentir  la  milza  o l’  utero  girare 
e latrare  nel  ventre. 

9.  Lafontauve,  è il  primo  che  abbia  fatto 
conoscer  le  malattie  degli  occhi  prodotte 
dalla  plica  ; cercai  calcare  le  sue  orme  nei 
mio  Trattato  delle  malattie  degli  occhi, 

10.  Si  mostra  senz’alcuna  traccia  di  flogosi. 

11.  Gli  occhi  di  taluni  infermi  sono  con- 
tinuamente bagnati  di  lagrime,  cd  ancor 
siffatta  circostanza  impedisce  loro  spesso 
di  seguitare  il  loro  cammino  senza  ingan- 
narsi. 

i2  Nel  mese  di  gennajo  del  I816  vidi  a 
Vilna  \!na  donna  di  54 an n i, offesa  somma- 
mente dalla  pi i ca  , che  pativa  asciuttezza 
tale  dell’occhio  destro  soprattutto,  che 
eziandio  quando  1’  ammalata  piangeva  e le 
lagrime  uscivan  dall-’  occhio  sinistro,  non 
era  il  destro  umettato  affatto. 

15.  Un  Ebreo  afflitto  dalla  plica,  il  quale 
viveva  in  oscura  stanza  , mi  disse  che  ve 
dea  tutto  ad  un  tratto  questi  chiarori  im- 
provvisi. È questo  stesso  infermo  , il  solo 
forse  in  cui  io  abbia  potuto  osservarlo,  che 
lagnavasi  di  provare  frequentissimi  desi- 
derj  venerei. 

14.  LJ  emeralopia  accompagna  spessissimo 
la  plica  in  modo  fortuito  in  talune  pro- 
vince dove  regna  endemicamen te,  come  in 
certi  siti  della  Volinia  ed  Ukrania  : però 
la  si  osserva  di  quando  in  quando  qual 
sin  toma  proprio  della  plica. 

15.  Vidi  due  casi  di  diplopia  in  individui 
affetti  da  plica,  e questi  malati  dan  conto 
di  siffatto  sintonia  a un  di  presso  nello 
stesso  modo  come  quelli  che  son  pellagrosi. 

46,  Osservai  molti  esempj  di  tal  natura. 
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cataratta , gravezza,  stringimento  ed  immobilità  degli  occhi4,  strabi- 
smo, ot  tal  mi  a,  psorottalmia  con  tncliiasi  e distichiasi  2,  ipopio,  con- 
tinuo snsnrro  alle  orecchie,  tintinno,  rimbombo  e senso  o di  grillo 
che  si  fosse  introdotto  nell’orecchio3,  o di  vento  che  venisse  dal 
meato  uditorio;  duplicità  di  udito4,  sordità;  secchezza  delle  nari 
ed  ozena  ; denti  privi  di  smallo  , cariati , con  gengìe  del  resto  5 
spesso  bellissime » alito  fetente , lingua  secca  e nera  6 ; tumidezza 
delle  glandule  sottolinguali , che  sono  circondate  da  vene  varicose; 
gonfiezza  spesso  enorme  delle  glandule  sottoraascellari  del  collo  ; 
ulcere  delle  fauci , che  infestano  specialmente  1’  uvola  ; senso  di 
tensione  che  discende  dall’  occipite  ed  abbraccia  il  collo  ; gravezza 
di  petto;  catarro  cronico,  simulante  la  tisi  e caratterizzato  qualche 
voi  la  cìa  sputi  purulenti  bianchi  7 ; frequente  palpitazione  di  cuore  8, 
senso  di  ardore  sotto  lo  sterno9,  polso  debolissimo  ; estremità  quasi 
fredde  e livide40;  dolori  sotto  le  unghie;  senso  di  formicolio  nella 
cute  ; abolizione  d’  ogni  desiderio  di  cibo  , insuperabile  desiderio 
di  liquori  fermentati;  oppressione  all’epigastrio  41  e cardialgia  42;  vo- 
mito 43,  tensione  agli  ipocondrj 44  , massime  della  ragione  epatica  45, 


1.  Vidi  immobilità  degli  occhi  talora  tale, 
» che  il  malato  non  poteva  vedere  i circo- 
stanti oggetti  se  non  voltando  affatto  il 

: capo. 

2,  Non  negherebbe  certamente  Scarpa 
1’  esistenza  della  distichiasi  nella  Lituania. 

5.  È talmente  forte  quest’  allucinazione, 
3 che  i malati  , del  miglior  giudizio  altron- 
de dotati,  non  possono  rinunziare  all’idea 
) d’essere  questo  insetto  stanziato  nella  loro 
: orecchia  o nel  loro  cervello,  ed  ogni  specie 
di  ragionamento  per  persuaderli  del  con- 
‘ trario  affatto  inutile  diventa. 

4.  Questo  raro  sintonia  non  mi  si  pre- 
sentò che  una  sola  volta.  Esisteva  in  cia- 
scheduna orecchia,  e la  malata  affermava 
I di  sentir  le  parole  d’unasola  persona  qua- 
si profferite  fossero  da  due  in  una  volta. 


1 

? 


S.  Epnlide  di  enorme  grossezza,  e da  ca- 
rie della  mascella  accompagnata,  fu  osser- 
vata sopra  una  ragazza  , decima  prole  dì 
genitori  offesi  dalla  plica  , da  G-  Pelican, 
in  Pamietnikow  Towarzystwa  Lekarskìego 
Wìlnevskieqo , t.  II,  p.  289,  con  una  tavola 
incisa  in  rame,  e da  Woitrowski,  Diss  de 
syphilide.  Vilnae,  1820. 

fi.  Molti  esempj  osservai  di  tal  natura, 
e fra  gli  altri  quello  d’  una  principessa 
affetta  dalla  plica.  La  base  della  lingua 
specialmente  vedeasi  nera  come  inchiostro, 
e tanto  sporgenti  ne  erano  le  papille,  che 
quest’organo  sembrava  come  coperto  di 
peli. 


7.  Riferisce  Buchner,  (Miscellanea  physi- 
eo-mathematica,  a , 1728  ) 1’  esempio  d’  una 
Polacca,  la  quale  era  considerata  dai  medici 


di  Cracovia  e di  Bilino  per  affetta  da  feb- 
bre etica.  E s’ccome  i mezzi  indicati  con- 
tro questa  malattia  nessun  risultato  avean 
prodotto,  essi  avevano  perduta  ogni  spe- 
ranza. L’  ammalata  consultò  Fischer  , il 
quale,  sospettando  ch’ella  avesse  una  pli- 
ca latente,  le  ricuperò  la  salute  in  dieci 
giorni,  ed  infatti  si  videro  i capelli  intrec- 
ciarsi, le  unghie  ammalarsi  , e forforacea 
eruzione  mostrarsi  su  tutta  l’ estensione 
dell’  integumento  esteriore.  Nel  mio  Trat- 
tato della  tisi  raccontai  altri  esempii  di  tal 
natura. 

8 Le  palpitazioni  mostransi  spessissime 
nelle  donne  offese  dalla  plica,  e fanno 
spesso  sospettare  , ma  a torto  , 1’  esistenza 
d’  affezione  del  cuore  0 de’  grossi  vasi. 
Kaczicowski  , ( 1.  c , p.  , 9)  riferisce  due 
esempii,  uno  d’  un  coltivatore  in  cui  la  se- 
zione della  plica  fu  seguita  da  fortissime 
palpitazioni,  le  quali  non  cessarono  se  non 
quando  nuovamente  mostrossi  la  plica  , e 
P altro  in  un  uomo  che,  dopo  l’ablazione 
della  plica,  fu  còlto  da  sintomi  d’  angina 
di  petto. 

9.  Siccome  già  osservarono  Bachstf.òm,  ed 
Ersotel. 

10.  Come  nella  cianosi  , e in’  occupai  di 
questo  sintonia  più  minutamente  nel  mio 
trattato  su  questo  morbo. 

11.  Quasi  tutt’  i malati  lagnansi  di  tal 
sin  toma. 

12.  A meno  che  la  sede  del  dolore  non 
sia  piuttosto  nel  plesso  solare  che  nel  ven- 
tricolo. 

io.  Vidi  poco  fa  un  vomito  ribelle  che 
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singhiozzo1,  borborigmi,  rutti } senso  di  globo  che  si  ravvolga  nei 
ventre  2 , costipazione3,  emorroidi  4,  varici  alle  estremità  inferiori  5 } 
fiori  bianchi  6 , irregolarità  dei  menstrui,  che  sono  inoltre  sierosi  e 
fetenti}  orina  torbida,  con  abbondante  sedimento,  ora  laterizio,  ora 
puriforme}  talvolta  copiosa  come  nel  diabete7,  altre  volte  sop- 
pressa8 : traspirazione  d’un  odore  specifico9,  anestesia  del  tatto10} 
gonfiezza  delle  ultime  falangi  della  dita}  esostosi11,  tofi42.  spine 
ventose13,  osteosarcomi14,  risipola  abituale  sopraltuto  alle  gambe}  spa- 
smi , movimenti  convulsivi  e paralisi  di  varie  parti } contrazioni 
delle  membra15}  unghie  deformi,  arcuate,  prese  da  carie  secca16, 
decidue17}  varie  impetigini,  massime  la  gottarosa  , la  porri  gin  e,  la 
vitiligine,  le  squame  , i tubercoli  , P erpete  rodente  e le  ulcere  fa- 
gedeniche  della  cute,  e più  di  tutto  delle  labbra  e delle  mammelle  1S. 
Lo  stadio  nel  quale  la  maggior  parte  di  questi  sintomi  suol  ino- 


dorava da  due  mesi  , e che  non  fini  pria 
della  comparsa  della  plica. 

14.  Talvolta  gl’infermi  non  possono  pie- 
gare il  corpo  a motivo  del  dolore  degli  ipo- 
condrii. 

15.  Le  malattie  croniche  del  fegato  son 
comuni  in  Lituania,  e mostransi  di  fre- 
quente in  un  colla  diatesi  della  plica. 

1.  Vidi  un  singhiozzo  che  durava  da  un 
mese,  svanire  al  comparire  della  plica. 

2.  Oltre  la  sensazion  della  tenia,  frequen- 
tissima in  Lituania,  alcuni  malati  afflitti 
dalla  plica  hanno  altresì  la  sensazione 
d’  una  palla  rotolante  nel  loro  ventre. 

5.  E frequentissimo  sin  toma  che  si  com- 
batte appena  coi  drastici  e coi  cristei.  Vidi 
una  costipazione  durare  pili  di  un  mese, 
ed  essere  assorbiti  i cristei. 

4.  Le  emorroidi  , così  spesse  nelle  regioni 
nordiche,  anche  in  quelli  non  sottoposti 
alla  plica  , se  non  c’  inganniamo  , tendo- 
no a divenir  ogni  giorno  più  frequenti, 
ma  non  le  vedemmo  più  sensibili  e costan- 
ti che  negli  individui  affetti  da  plica.  Spes- 
so in  fai  caso , ed  anche  ne’ giovani  , esse 
sono  eccessive. 

5. Le  ulcere  antiche  delle  gambe  prodotte  da 
varici,  e risipola  sono  una  malattia  comune 
nei  Lituani. 

6.  Oltre  la  diatesi  della  plica,  la  leucorrea 
è talmente  comune  nelle  Lituane,  ch’esse 
non  la  considerano  come  malattia  Tale 
scolo  è poi  molto  più  abbondante  in  quel- 
le che  hanno  la  plica. 

7.  Non  solo  osservai  il  diabete  negl’  in- 
dividui attaccati  dalla  plica  (\  miei  atti 
clinici,  voi.  Ili,  p.,  92  ),  ma  notai  spessis- 
simo, allorché  non  esisteva  il  diabete,  enor- 
me quantità  d’ orina  in  quest’ infermi. 


8.  Vidi  in  un  caso  di  plica  la  soppressio- 
ne d’  orina  che  durò  tre  giorni,  e fu  se- 
guita da  incontinenza. 

9.  Giliber  r Sammlung  prakt.  Beobacht. 
Leipz,  1792.,  p,  515. 

10.  1 miei  atti  clinici. 

ih  Percyna,  1,c.,  p.  20.  — Kaczkowski  , 1. 
c.,  p.  6. 

i2Non  solo  poi  rilascia  le  cartilagini  ed  i te- 
gumentCma  talvolta  li  corrode,  onde  dal 
loro  sugo  nutritizio  effuso  nascono  calli  , 
tofi,  ganglj,  » ( Bhuniwger,  I.  c.,  p.  8. 

15.  Stabkl.  1.  c.  hist.  I,  e II. 

14.  Kaczkowski,  1.  c. 

i5‘.  Le  membra  si  contorcono,  si  agglome- 
rano, concatenate  le  vertebre,  e tutto  l’uo- 
mo da  una  si  superba  struttura  si  conver- 
te in  un  gobbo  mostruoso  » Gehema,  1,  c. 

16.  Ne  vidi  centinaia  d’  esempj  , e fra  al- 
tri quello  del  fratello  d’  un  maestro  del 
collegio  di  Vilna  , pel  quale  fui  chiamato 
in  consulta  il  5 marzo  del  t8i6.  Questi,  che 
era  ptato  anticamente  affetto  dalla  plica, 
diventa  malinconico  ogni  qualvolta  gli 
son  tagliati  i capelli  solo  per  acconcia- 
mento e proprietà,  e finché  acquistata  nuo- 
vamente abbiano  certa  lunghezza.  Le  sue 
mani  portan  le  tracce  d’  eruzione  miliare, 
be  unghie  delle  mani  sono  quasi  tutte  al- 
terate. Cangiansi  quasi  di  continuo,  nuo- 
ve unghie  sostituendo  le  antiche  affette 
da  carie,  di  maniera  che  pria  d’  esser  com- 
piuto il  travaglio  d’  espulsione  fanno  ele- 
vamento sulle  dita, 

17.  Mangetti  , biblioth.  med.  pract.  Ge- 
nev,  695.  art.  Plica,  p.  296. 

18.  Constant  , Pokcyarko  > diss.  de  lahio- 
rum  cancro.  Viln.,  1818. 
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trarsi  si  potrae  spesso  a dieci  e quindici  anni , ma  per  Io  più  si 
compie  tra  il  primo  1 ed  il  terzo  anno. 

II.  La  plica  si  svolge  ora  lentamente,  ora  improvvisamente,  pre-Svolgimen. 
ceduta  in  ispecie  da  sonno  lunghissimo  2 , oppure  sotto  l’ influenza  d.e.Ila 
di  qualche  patema  d’animo3,  come  p.  e.,  del  terrore  (Tesser  col-  ^ 

piti  da  fulmine  sovrastante4.  Lo  sviluppo  di  tale  malattia  è spesso 
accompagnato  da  febbre,  che  decorre  ora  a mo’  cT intermittente,  ora 
sotto  forma  di  continua  reumatica,  ed  accompagnata  eia  gravissima 
cefalalgia  e da  sudori  abbondanti  e fetenti.  Altre  volte  lo  sviluppo 
della  plica,  quantunque  repentino,  avviene  placidamente  senza  su- 
dori 5.  Talvolta  questo  sviluppo  della  plica  è eccitato  da  una  febbre 
affatto  estranea  alla  plica , come  per  esempio,  dal  tifo , locchè 
va  pur  detto  del  peurperio  6 , del  vajuolo  7,  della  scarlattina8,  ecc. 

Da  questi  fatti  derivò  la  falsa  credenza  ( imperdonabile  ad  un  me- 
dico che  eserciti  in  Polonia  ) che  la  plica  altro  non  sia  se  non 
V effetto  della  negligenza  di  pettinarsi  nel  corso  di  lunghe  ma- 
lattie 9. 

III.  La  plica  si  forma  d’ordinario  nella  seguente  maniera.  Per  Formaz. 
lo  più  un  viscoso  sudore,  che  emana  dal  capellizio  , agglutina  e co-  della 
pre  i capelli  alla  loro  base.  Questa  tendenza  dei  capelli  ad  agglu-  Piica 
tinarsi  è così  forte,  che  noi  vedemmo  un  Ebreo  al  quale  si  attaccò 

sì  fortemente  il  berretto  ai  capelli , che  non  lo  potè  levare  che  a 
grave  stento.  Non  di  rado  però  i capelli  si  intralciano  al  loro 
apice  anche  senza  comparsa  di  sudore.  I capelli  hanno  tale  ten- 
denza ad  intralciarsi,  che,  pettinati  la  sera  sul  principio  della  ma- 
lattia, al  mattino  si  trovano  di  nuovo  intralciati10.  Sviluppatasi  poi 
pienamente  la  plica,  non  si  può  togliere  1’  intricamento  dai  capelli. 

Varia  poi  molto  la  figura  della  plica  ^ giacché  consiste  ora  in  una 


1.  I dolori  della  plica,  precursori  dell’  e- 
ruzione,  durano  circa  un  semesti'e,  al  dire 
di  Erndtel,  (I.  c.,  p.  159). 

2.  Per  una  settimana  intera,  prima  che 
si  svolgesse  la  plica  , una  certa  ammalata 
non  restava  desta  che  tre  ore  ogni  venti- 
quattro. 

5.  li  29  giugno,  i8i6,  vidi  svilupparsi  la 
plica  nel  breve  spazio  di  due  ore  in  una 
donna  atterrita  da  un  furto  che  le  venne 
fatto. 

4.  Kaczkowski,  1.  c.,  p.  17. 

5 Così  avvenne  nella  servente  della  quale 
abbiamo  parlato. (N. 4, p.  496.)  Dotata  di  ricca  e 
lunghissima  capigliatura,  soleva  pettinarla 
ogni  giorno  , quando  una  mattina,  senza 
alcuna  causa  conosciuta  od  altro  straordi- 
nario sintomo  si  trovò  i capelli  all’occipi- 
te intricati,  e costituenti  un  vero  tricoma. 

6.  Si  hanno  moltissimi  esempj  di  plica 
svolta  durante  il  puerperio. 

7.  De  la  Fontaine.  1.  c. 


8.  Non  osservai  che  un  solo  caso  di  pli- 
ca sviluppatosi  dopo  la  scarlattina, 

9.  « Der  JFeicliselzopf  nun  ist  meiner  Ue- 
berzeugung  nach  nichts  mehr  als  eine  gewdh- 
nliche  Haarverwirrung  , wie  sie  sich  liberali 
in  alien  Ldndern  und  Klimaten,  unter  sie  be- 
giinstigenden,  bald  ndher  zu  erbrternden  Um- 
standen  ereignet  » ( Wolff,  I.  c.,  p.  101.  ) 

40.  Fra  i molti  esempj  di  tal  sorta  cospi- 
cuoè  quello  della  nobilissima  signora  W. 
ch’io  vidi  il  io  novembre,  1818.  Questa  si- 
gnora aveva  capelli  biondi  su  tutto  il  capo, 
ed  all’occipite  (Chignon)  gli  aveva  quasi  gial- 
li. Questicapelli  gialli  si  intralciavano  con 
grandissima  facilità;  ed  ogni  qualvolta 
l’ammalata  tentava  di  scioglierli,  andava 
soggetta  a forte  dolor  di  capo,  al  quale 
succedeva  poi  tintinno  alle  orecchie,  Tali 
capelli  non  ammettevano  manteca,  e per- 
ciò erano  aridissimi,  mentre  gli  altri  bion- 
di erano  normali. 


Residuo 
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corda  solitaria1,  che  occupa  quando  un  sol  lato,  quando  ambedue 
i lati  dei  capo2,  coll’apice  acuminato  3,  o ricurvo  4 , o grosso  5,  ora  con- 
siste in  molte  corde6,  o lacerate  7 o spirali  8 , ora  in  piacente  simili 
ad  un  nido  di  uccelli  o ad  una  mitra  9.  Queste  funi  aderiscono  ai 
tegumenti  del  cranio  come  i capelli  sani  } talvolta  presentano  tra  di 
loro  delle  aree  nude , e variano  molto  di  lunghezza  10.  La  plica 
che  presenta  la  forma  di  tiara  sul  principio  deila  malattia  è quasi 
immobilmente  aderente  al  capo}  ma  coli’  andar  del  tempo  , cre- 
scendo i capelli  sani,  va  sempre  più  allontanandosi  dal  capo  e di- 
diventa mobile,  li  peso  delia  medesima  monta  dalle  quattro  once 
alle  due  o tre  libbre  e più 11 . Nella  plica  recente  tutta  la  su- 
perficie del  cranio,  quando  sia  toccata  un  po’ rozzamente,  è dolorosa, 
ma  i capelli  non  sono  mai  dotati  di  senso  : non  è vero  neppure 
che  siansi  osservati  i capelli  mandar  sangue.  Talvolta  i bulbi  ingros- 
sano e presentano  quasi  i segni  di  infiammazione:  il  diametro  dei 
capelli  però  rimane  normale.  La  superficie  dei  tegumenti  del  capo 
presenta  qua  e là  delle  esulcerazioni } ma  è raro  di  rinvenirvi  dei 
pidocchi 12.  Non  è cosa  ordinaria  veder  la  plica  incominciare  dalla 
barba13,  dai  peli  delle  ascelle14,  del  pube15,  o sulle  parti  non  per 
solito  coperte  di  peli 16,  dove  prende  sempre  la  forma  di  corda.  La 
plica  recente  ed  umida  manda  un  fetore  specifico  , del  quale  va 
esente  1’  antica. 

IV.  Sviluppatasi  la  plica,  i sintomi  generali  perdono  della  loro 
gravità,  ed  anzi  sogliono  svanire  compiutamente.  Non  di  rado  però 
continuano,  prendendo  anche  maggior  forza.  Una  tale  disgrazia 
accade  principalmente  quando  lo  sviluppo  della  plica  non  è stato 


1.  Plica  longicauda  di  àlibert  , I.  c.  , 
Tav,  IX. 

2.  P.  longicauda  lateralis,  dello  stesso. 

5.  P.  longicauda  fusiformi,  dello  stesso. 

4.  P.  longicauda  falciformi,  dello  stesso. 

5.  P.  longicauda  clavaeformis,  dello  stesso. 

6.  P.  caput-Medusae,  dello  stesso.  Tav. 
VI.  VII. 

7.  P.  caput-Medusae  laciniata  dello  stesso. 

8.  P.  caput-Medusae  cirrhata. 

9.  P.  cespitosa. 

10.  Nel  museo  di  storia  naturale  di  Dre- 
sda havvi  una  plica  lunga  quattro  cubiti, 
larga  due  palmi  e grossa  due  pollici.  Vedi: 
Abr.  Vater  , caso  rarissimo  di  plica  enor- 

me, with  a letter  from  Sir  Conrad^  Sprengell, 
together  with  an  article  from  Breslauer  Samm  - 

lung  von  Natur  und  Medicin  — upon  the  sa- 

me subject  -,  translated  bij  Mortimer,  ( physi- 

cal transactions,  y.  i75l.,  p.50.  tìi),*  e J.Th. 

Klein,  letter  — of  the  plica  polonica  mentio- 

ned in  philos.  transact,  y.  1151.  , p.  50.  51. 


and  of  a very  large  tumor  of  the  eye  ( philos. 
transact,  y.  1752.,  p.  All  ). 

11.  Di  quattro,  e sei  libbre,  secondo  Bach- 
strom,  1.  c. 

12.  Così  dice  anche  Chromy,  1.  c. , p,  15. 

io.  L’osservai  in  alcuni  Ebrei  delia  Litua- 
nia, Cfr.  G.  A.  Hììnerwolff  , de  plica  po- 
lonica in  barba  ( misceli,  acad.  nat.  cur. 
dee.  il.  a,  8,  i689.,  p.  2i0  ). 

14.  Lo  vidi  a Vilna  in  un  capitano  polac- 
co, fratello  della  signora  Kuczewskae. 

15.  Ne  vidi  due  esempi  indonna,  i quali 
esempj  però  non  sono  da  paragonarsi  con 
quelli  descritti  da  Paullini  : Plica  vulvae 
mulieris  (mise.  acad.  nat.  cur.,  dee.  IL,  a. 
5,  1686,  append.,  p.  10)  e da  G.  Giac.  Man- 
getti,  (bibliotheca  medico-practica.  Genev., 
1695,  art.  Plica  ). 

16.  Raccontasi  di  una  plica  lunga  alcuni 
cubiti,  che  scendeva  dall’  umbilico  ad  un 
ceri’  uomo  ( Rzaczynsiu  , actuarium  hist, 
nat.  polon.,  p.  470 ). 
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perfetto,  o venne  in  qualunque  maniera  impedito1,  nel  quel  caso 
la  malattia  attacca  principalmente  le  unghie.  In  generale,  il  sollievo 
che  si  ottiene  dallo  svolgimento  della  plica  non  è che  temporario , 
giacché  dopo  un  anno  o due,  spesso  incrudeliscono  di  nuovo  tutti 
i sintomi,  finché  ne  segua  una  seconda  affezione  dei  capelli.  Alcuni 
soffrono  quattro  , sei,  dieci  accessi  di  tal  malattia.  Intanto  il  corpo 
deperisce  sempre  maggiormente  , e P abito  degli  ammalati  prende 
un  aspetto  lurido,  e quasi  specifico.  In  molti  si  formano,  massime 
alle  estremità,  delle  ulcere  sporche,  d’aspetto  canceroso,  che  serpeg- 
giano però  più  lentamente.  Nè  molto  infrequente  avviene  di  vedere 
le  labbra,  il  naso,  la  fronte,  le  guance  , le  mammelle,  prese  da  vero 
cancro,  e le  ossa  prese  da  carie.  Svanisce  ogni  forza  muscolare,  ed 
i muscoli  delie  estremità  diventano  atrofici  e si  irrigidiscono.  Fi- 
nalmente oltre  una  tabe  più  cattiva  d’ ogni  altra2,  Pidrope,  Io 
scirro  dei  visceri,  la  tisi  polmonare , lo  scorbuto  pongono  fine  alla 
miseranda  vita. 

Y.  La  plica  di  fresco  contratta,  della  quale  noi  non  abbiamo  mai  ^4ca  rc* 
veduto  alcun  esempio,  comincia  coi  sintomi  dello  svolgersi  del  tri-  contratta 
coma,  e quindi  a poco  a poco  invade  tutto  il  corpo , dopo  di  che 
la  malattia  decorre  come  quella  che  esiste  latente  nel  corpo  da  molto 
tempo. 

YI.  Noi  abbiamo  anatomizzati  moltissimi  cadaveri  di  persone  Necrosco- 
morte  colla  plica,  ma  nessuno  ne  tagliammo  di  persone  morte  di  Pia 
plica.  In  quelli  il  fegato  presentava  quasi  sempre  qualche  alterazione, 
giacché  ora  era  ingrossato  , ora  scirroso  , ora  friabile  ed  acinoso. 

Inoltre  trovammo  spesso,  tanto  nel  fegato  quanto  in  altri  visceri  di 
quelle  masse  che  diconsi  encefaloidee.  Ripetutamente  abbiamo  rac- 
comandato ai  nostri  scolari  3 di  esaminare  ben  bene  il  cervello,  la 
midolla  spinale,  ed  i nervi,  specialmente  quelli  del  quinto  pajo  ed  i 
cervicali. 

YII.  Non  è certamente  cosa  lodevole  che  si  debba  cercare  Pana-  Analisi 
lisi  dei  capelli  delle  persone  affette  da  plica  in  Francia  e non  nella  ciimica 
Lituania  *,  ciò  però  non  è colpa  nostra.  Infatti  non  si  ha  altra  ana- 
lisi di  questi  oggetti  in  fuor  di  quella  pubblicata  da  Alibert4.  Da 
quella  apprendiamo  che  i crini  degli  affetti  di  plica  presentano 
quasi  i medesimi  principi  dei  sani,  ma  in  minor  quantità,  e prin- 
cipalmente meno  zolfo  , meno  fosfato  e carbonato  di  calce , meno 
ferro,  e che  mancano  affatto  di  solfato  di  calce  e di  olio.  Inoltre  la 
sostanza  dei  capelli  degli  affetti  di  plica  si  scioglie  nell’  acqua  molto 
più  facilmente  di  quella  dei  capelli  sani.  Sarebbe  a desiderarsi  che 


S.  S.  ànhorn  ab  Hartwiss  , ex  plica  quelle  ombre  di  muscoli  rimaste  avessero 
sponte  et  improviso  amissa  steatoma  ( mi-  forza  di  muovere  ancora  le  ossa, 
scell.  acad.  nat.  cur.,  dee.  Il,  a.  u,  i69i  , 5.  Più  volte  mi  dolsi  che  le  numerose 

p.  40  ).  incumbenze  del  mio  impiego  mi  vietassero 

2.  Se  ne  eccettui  la  pelle,  crederesti  di  di  dedicarmi  tutto  allo  studio  della  plica, 
vedere  uno  scheltro,  lo  maravigliai  che  4.  1.  c.,  § i43. 
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la  chimica  esaminasse  non  solo  i peli,  ma  anche  gli  altri  umori,  e 
massime  P orina  degli  affetti  di  plica*,  e ciò  facesse  non  quatìdo  la 
malattia  è già  molto  avanzata,  ma  a malattia  recente,  momento  in 
cui  si  sviluppa  il  tricoma. 


LXXIL 

Cause, 


I.  Lja  plica  non  la  perdona  ad  alcuna  età , e noi  ne  vedemmo 
Predisp.  afflitti  dei  bambini 1 che  non  contavano  ancora  un  anno  di  vita  e dei 
vecchi  decrepiti.  Ma  questi  sono  casi  molto  rari , e in  generale  la 
plica  suol  manifestarsi  tra  la  pubertà  e la  vecchiaja.  Quanto  alla 
plica  congenita,  osservata  da  Lafontaine,  non  ne  vedemmo  mai  al- 
cun esempio.  Le  donne  non  vengono  risparmiate  più  degli  uomini: 
non  C ha  costituzione  fisica  che  possa  dirsene  immune  , e noi  os- 
servammo degli  uomini  robusti , floridi,  grassi,  presi  da  gravissima 
plica  , almeno  recente.  Il  color  dei  capelli  non  esercita  alcuna  in- 
fluenza sulla  plica.  Yi  vanno  soggetti  principalmente  i contadini  ed 
i Tartari2}  dopo  questi  i mendicanti,  e poi  gli  Ebrei3,  i quali  ul- 
timi , almeno  in  Lituania , ne  sono  presi  molto  meno  di  quello 
che  volgarmente  si  crede.  Che  questa  malattia  si  presenti  anche 
nelle  più  ricche  famiglie  di  questa  nazione  è tal  cosa  che  nessuno 
dei  medici  iniziato  nei  loro  secreti  ignora  , giacché  questa  malattia 
per  gli  Ebrei  ha  qualche  cosa  di  vergognoso.  In  qualunque  classe 
poi  della  società  si  manifesti  la  plica,  spessissimo  è dipendente  da 
un  vizio  ereditario,  e non  di  rado  si  trasmette  dagli  avi  ai  nepoti. 
La  corruttela  poi  dei  costumi  di  alcuni  ammalati  rende  difficilissima 
la  ricerca  intorno  P origine  di  questa  malattia  } ed  anzi,  per  questa 
stessa  causa , sembra  che  la  plica  talvolta  venga  dai  viaggiatori  po- 
lacchi disseminata  in  altre  contrade  4. 


1.  J.  Chr.  Hert,  de  plica  polonica  in  in- 
fante quatuor  annoruiu  (mise.  acad.  nat. 
cur.  dee.  Li,  a.  4,  4685.,  p.  204 ).  Si  leggono 
molti  esempj  di  fanciulli  presi  da  plica 
in  : Rust,  Magazin  der  gesammten  Heilkun- 
de  B.  48,  Heft  5.,  p.  445—45:5. 

2,  lo  vidi  frequentissima  la  plica  fra  i 
Tartari  abitanti  nella  provincia  di  Vilna. 

A.  Stegmann,  de  plica  Judaeorum  (mi- 
se. acad.  nat.  cur.  dec.  Ili,  a.  7 e 8,  4699  e 
4700.,  p.  57  ), 

4,  Quando  l’armata  polacca  , negli  anni 


1815  e 1814 , scorse  E Alemagna,  la  Fran- 
cia e prima  la  Spagna,  ed  i soldati  ebbero 
commercio  con  donne  d’  ogni  classe  in 
quei  diversi  paesi  , predicemmo  allora  la 
comparsa,  se  non  della  plica,  al  meno  della 
diatesi,  che  le  è propria  in  altri  paesi  di- 
versi da  quelli  in  cui  la  si  osserva  per  so- 
lito, e dirigemmo  fortemente  l’attenzione 
dei  medici  su  questo  punto.  Cfr.  Gadonv- 
ski  , sur  ime  plique  polonaise  observée  sur 
une  Parisienne  ( Bulletin  de  la  Fucilile  de 
mèd.  et  de  la  soc.  de  Paris,  a.  18i8.  , p.  55. 
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IL  II  germe  latente  della  plica  svoltesi  più  o meno  prontam  ente 
sotto  l’influenza  di  moltissime  cause , intorno  le  quali  è facilissimo 
cadere  in  gravi  errori,  massime  se  si  cerchi  la  ragion  prima  di 
questa  malattia.  Annoveratisi  fra  queste  il  freddo  , il  calore,  l’umi- 
dità , il  vitto  acre  , i patemi  , la  negligenza  nel  tenersi  mondi,  e le 
violenze  esterne  i.  Imperocché,  quantunque  non  possiamo  accordarci 
con  Schlegel  , il  quale  fa  dipendere  la  plica  dall’  abitudine  che 
hanno  i Polacchi  di  radersi  la  testa  2,  giacché  il  tricoma  si  presenta  an- 
che nelle  parti  coperte,  esulle  Ebree  che  tengono  continuamente  coperta 
la  testa,  pure  noi  pure  crediamo  che  quell’usanza  abbia  molta  influenza 
nella  genesi  della  plica.  Non  è certamente  senza  una  ragione  particolare, 
che  i Polacchi  d’ambo  i sessi  sogliono  nell’inverno  coprirsi  la  testa  più 
d’ ogni  altra  nazione  con  copertura  di  vario  genere,  e gli  stranieri  che 
non  vi  hanno  questa  precauzione,  vanno  soggetti  ad  ostinate  cefa- 
lalgie. Però  siccome  spesso  gli  estremi  si  toccano , così  anche  in 
questo  caso  I’  abuso  delle  coperture  del  capo  serve  a promovere  lo 
sviluppo  della  plica  $ e infatti  la  plica  osservasi  svilupparsi  più  fre- 
quentemente in  estate  che  in  inverno.  Svolgesi  poi  essa  principal- 
mente nelle  regioni  umide  e paludose  , cioè  nei  luoghi  ove  la  Vi- 
stola od  altri  fiumi  per  le  frequenti  inondazioni  formano  delle  pa- 
ludi, od  ove,  raccoltesi  per  liquefazione  della  neve,  o per  le  abbon- 
danti piogge,  stagnano  le  acque,  e vengono  stentatamente  assorbite 
da  un  suolo  non  sabbioso 3.  Non  deve  quindi  far  maraviglia  che 
un  tempo  si  sia  fatto  dipendere  la  plica  dalle  acque  infette  dai 
Tartari  che  passano  per  la  Polonia  4 5.  Noi  crediamo  che  anche  il 
vitto  contribuisca  allo  sviluppo  della  plica  in  coloro  che  vi  sono 
predisposti,  e soprattutto  la  carne  di  porco,  che  i nostri  hanno  per 
sospetto  in  quasi  tutte  le  malattie  6 , o le  acciughe  ed  altri  pesci  dei 
quali  pascolisi  principalmente  gli  Ebrei.  Qui  merita  grande  atten- 
zione quel  particular  desiderio  di  acidi  vegetabili  che  hanno  non  solo 
i Polacchi,  ma  ben  anco  gli  stranieri  che  vivono  con  loro.  Nulla 
poi  è tanto  efficace  nel  produrre  la  plica,  quanto  i patemi  e mas- 
sime il  terrore  6.  L’ immondezza  sembra  esercitare  in  questa  malat- 
tia un’  influenza  non  diversa  da  quella  che  ha  nelle  altre  malattie. 
Egli  è certissimo  poi  che  la  plica,  almeno  quella  recente  ed  umi- 
da , ha  un’  indole  contagiosa.  Communicasi  la  medesima  per  via 
dell’  allattamento , per  mezzo  dei  letti , delle  vesti  e delie  berrette. 


1.  L M.  Fehr,  de  plica  ex  vuìnere  capìlis 
( mise,  acati,  nat.  cur.  dee,  11,  a.  2,  1685.  , 

p.  i ). 

2.  I.  c. 

3.  In  Lituania  la  plica  è comunissima 
nei  distretti  di  Lcck.  e di  Pinsk, 

L Pi  stori  cs  , Florus  polonicus  sen  polo- 
nìcae  historiae  epitome  nova.  Gedani  e 
Francoforte  1679,  p.  96. 

5.  Ilarissimo  volte  il  volgo  nella  Litua- 


nia dimentica  di  domandare  al  medico  se 
possa  mangiare  la  carne  di  porco. 

6.  Un  uomo  robusto  , spaventato  da  un 
cane,  fu  quasi  immediatamente  preso  dalla 
plica.  La  contadina  della  quale  parlammo 
(§LXXI,  N.  1)  mi  raccontò  che  la  plica  si 
manifestò  in  sua  madre  istantaneamente 
nel  vedere  suo  tiglio  cadere  in  un  pozzo. 
Vidi  inoltre  molti  esempi  di  tricoma  ve- 
nuti improvvisamente  per  terrore  d’  in 
cendio,  o per  morti  di  parenti  o d’amici, 


Can  se 
eccitanti 
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Non  conosciamo  alcun  esempio  in  cui  ìa  plica  siasi  commumcata 
per  Divezzo  del  coito.  Non  sembra  probabile  che  dai  cavalli  e dagli 
altri  animali  a lungo  pelo  la  plica  siasi  communicala  agli  uomini1, 
quantunque  il  tricoma  si  osservi  tra  i cavalli , le  vacche,  le  capre, 
le  volpi  ved  i lupi. 

Cali  sa  jjp  Ogni  scuola  tenta  spiegare  la  causa  prossima,  della  poca  se- 
^r0S  S condo  le  sue  idee  ^ ■ — ma  invano.  Anzi  le  dispute  intorno  a que- 

sto argomento  non  leggonsi  senza  noja,  ed  ostano  evidentemente  ai 
progressi  della  dottrina  2.  Nè  può  far  maraviglia  che  non  si  abbia 
alcuna  cognizione  sulla  causa  prossima  della  plica  , quando  ci 
troviamo  costretti  a candidamente  confessare  che  l’ intelligenza  umana 
non  ha  ancora  potuto  arrivare  a conoscere  la  causa  prossima,  delle 
febbri  intermittenti,  delle  infiammazioni  e delle  altre  malattie  più 
comuni.  Da  quanto  abbiamo  detto  risulta,  che  la  plica  non  può  es- 
sere effetto  3 * della  sola  immondezza  A Nè  può  più  aversi  sospetto 
che  la  plica  sia  cP  indole  venerea  5,  qualora  si  rifletta  eh’  essa  non 
si  communica  mai  o quasi  mai  per  mezzo  del  coito  , che  si  svolge 
con  grandissima  lentezza , e che  non  solo  resiste  ali5  azione  del 
mercurio  , ma  che  ne  viene  piuttosto  esasperata  6.  Non  neghiamo 
però  che  la  plica  possa  frequentemente  trovarsi  complicata  colla  lue 
venerea.  Non  si  può  credere  neppure  d’indole  artritica  questa  ma- 
lattìa, poiché  Partritide  è malattia  comune,  e più  o meno  periodica 


1.  Bibliothèque  Britannique.  Sciences  et 
arts.  Voi.  26,  N.  2,  a.  12,  hrìn.  i804,  p.  197. 
— Remer  in  Hffelaind’s  , Journal  der  pr, 
Heilkunde,  1822.  Marz. 

2.  « Idi  glaube  claher  mit  vielem  Grund 
den  phxjsikalisch-rationellen  Urstoff  dieses 
innlandischen  Uebels  voszii glieli  in  der  Aus- 
semveit  ( Jnorgismus  ) sueben  zu  miissen.  und 
lxoffe  mieli  nidit  zu  irren,  wenn  idi  die  erste 
Bedingniss  zur  Entstehung  einesKoltons  dxtrdi 

eine  Bedingniss  zur  Entstehung  eines  Hel- 
tons durch  eine  Entmischung  der  Safte  der 
angegriffenen  Organismen  von  einer  ganz  be- 
sondern  unverhaltnissmassigen  Mischung  der 

Gas.  Art cn  in  der  Atmosphdre  der  hiesigen 
Gegenden  herleite  » ( Chromy,  1.  c.,  p.  40  ). 

5.  Quest’ assurda  opinione  già  fu  emessa 
nel  diciassettesimo  secolo  da  Dawisson , na- 
tivo di  Scozia,  e medico  di  Giovan  Casimi- 
ro, re  di  Polonia  , nella  sua  opera  sulla 
plica,  libro  a me  ignoto  Fu  confutata  da 
Vopisco  Fortunato  Piempio,  dottore  dell’ac- 
cademia di  Lovania  , nella  sua  opera  inti- 
tolata : Tractatus  de  morbis  capillorum  et 
unguium,  a,  6 62.  Lovania,  in  4.  Si  unì  a 
questo  trattato,  1’  8 ottobre  dello  stesso  an- 
no, un’  epistola  dedicatoria  al  vescovo  Teo- 
doro Skuminowicz.  Il  vescovo  sembra  ave- 

re impegnato  il  professore  di  Lovania  a 
sostenere  un’ opinione  contraria  a quella 


di  Dawisson.  Rispose  all’  attacco  quest’ul- 
timo. Certo  da  esso  viene  1’  opera  contenu- 
ta nella  biblioteca  del  principe  Czartory- 
ski,  aPulIaw,  sotto  il  titolo  di:  Teophrasti 
Verìdici  scoti,  doctoris  medici,  Plicomastix 
seu  plicae  e numero  morborum  orno  a necci p co- 
siffatta. opera  , uscita  dalla  stamperia 
dell’  università  d’ Aberdeen,  in  Iscozia  , si 
vende  ora  in  Danzica  con  privilegio  di  S. 
M.  Reale,  presso  Giacobbe  Puffier,  libraio 
di  S.  M.  R.,  a.  1668.  4. 

4.  Già  atterrò  Erndtel  1’ opinione  dei  me- 
dici che  riconoscono  il  sudiciume  qual  ca- 
gionedella  plica,  riferendo  1’  esempio  d’un 
uffìziale  polacco,  che,  dopo  lunga  dimora 
in  Sassonia  ed  altra  di  molti  anni  in  Po- 
merania, fu  colto  da  plica  della  testa  cosi 
considerabile , che  poteva  appena  celarla 
con  una  parrucca  : eppure  quest’uomo  non 
avea  trascurato  nessuna  cura  di  nettezza. 
Mettea,  di  fatto,  in  tutto  ciò  che  concerne- 
va la  sua  toeletta,  una  specie  di  ricercatez- 
za, giacché  era  grande  amatore  del  bel  sesso. 

5.  Questa  dottrina  è sostenuta  da  Wolf- 
fram,  e Larrey, 

6.  « Osservammo  che  i mercuriali,  lodati 
da  taluno  in  questa  malattia),  furono  pìu- 
tosto  di  danno  che  di  vantaggio»  (Stabel, 
1.  C.,  OSS.  20 ). 
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in  tutta  Europa , e la  plica  è endemica  soltanto  in  una  contrada, 
ed  è malattia  che  dura  sempre.  Non  così  può  dirsi  , della  diatesi 
lebbrosa . 

§ LXXIII. 

Diagnosi . 

1.  A llorquaudo  noi  riflettiamo  che  nella  plica  il  polso  è costan-  È una^ 
temente  debole,  l’orina  giumentosa,  torbida,  sedimentosa,  costipato  ^^bra1 
1’  alvo,  con  flati  e rutti  \ la  traspirazione  d’  un  fetore  particolare  ; 
che  vi  si  rimarcano  tristezza,  melancolia,  senso  di  formicolio,  varicosità, 
spessissimo  emorroidi,  tumor  alle  glandule  linfatiche  \ che  ne  riman- 
gono offesi  principalmente  i peli  e le  unghie  \ che  la  cute  vien  guasta 
da  ulceri,  e che  tanti  mali  finiscono  in  una  tabe , e che  questi  sono 
pure  i sintomi  della  lebbra  ^ e se  consideriamo  che  in  Europa  esi- 
stono ancora  tante  reliquie  di  lebbra  2 \ che  il  clima  settentrionale 
non  mette  ostacolo  allo  sviluppo  delle  malattie  d’ indole  lebbrosa  3 , 
e che  la  lebbra  e la  plica  non  di  rado  si  riscontrano  sul  medesimo 
individuo  riunite  4 , appoggiati  all’  autorità  del  suddetto  personag- 
gio5, persistiamo  fermamente  e tenacemente  contro  il  nostro  costu- 
me 6 , nell’  opinione  in  cui  per  1’  esperienza  di  venti  e più  anni 
siamo  venuti,  che  la  plica  è una  malattia  del  genere  della  lebbra 
( chechè  ne  dicano  i dotti 7 e gli  ignoranti 8.  ) E persisteremmo 
in  questa  nostra  opinione  quand’  anche  venisse  provato  che  la  plica 
non  ebbe  origine  dall’  Oriente,  patria  della  lebbra,  giacché  il  nostro 


1.  Cap.  XX,  § GXII,  N.  II. 

2.  Ivi,  § LX,  N.  V. 

5.  Il  clima  che  la  induce  ( la  lebbra  ) è 
o il  caldissimo  o il  freddissimo  » ( Aezio  le- 
trab.  IV.  serm.  l.cap.  120). 

4.  Mostrai  più  volte  alla  clinica  di  Vilna 

1’  unione  su  lo  stesso  individuo  della  leb- 

bra squamosa  e nodosa  colla  plica  , ed  al- 
cuni miei  allievi  dimostraron  pure  il  me- 
desimo fatto,  tornati  in  propria  casa  , ai 
medici  polacchi,  i quali  erano  rimasti  in- 
creduli su  tal  punto.  Altronde  pubblicai 
un  notabile  caso  sull’argomento  negli  Atti 
della  società  di  Viina  ( Ristorici  prawtlzive , 
go  tredu  razem  z Koltunem  w ietìney  i t.eyze 
samey  osobìe  V.  Pamietnikow  Towarzystwa 

Lekarskiego  Wilenskiego.  tom.  Ili  , p.  j5i  ). 

Si  videro  ancor  le  parti  genitali  degl’  indi- 
vidui offesi  dalla  plica  acquistare  dimen- 
sioni enormi.  Ekndthl  (I.  c. ) vide  in  una 
giovane  attaccata  da  plica  un  tumore  ( per 


servirmi  delle  sue  proprie  espressioni  ) stru- 
moso  e assai  difforme  invadere  la  sinistra 
gamba  Esempii  di  tal  natura  furono  co- 
municati da  un  distinto  medico,  Wezel- 
ka  , che  esercita  a Zytomira  in  Volinia, 
alla  società  medica  di  Vilna.  Fatti  della 
stessa  natura  furon  riferiti  da  Raczkowski, 
(1.  c.  , p.  2i  ) ; ma  il  pili  osservabile  caso 
da  noi  veduto  è quello  d’  una  donna  che, 
dopo  d’ essersi  tagliata  la  plica  della  testa, 
fu  colta  da  mostruosa  tumefazione  del  collo 
e delle  mammelle,  alterazion  che  feci  dise- 
gnare nella  Clinica  medica  di  Vilna. 

5.  ROOSSlLLE-CHAMSEhU,  1.  C. 

6.  Joubdaiv,  l.  c, , ed  altri. 

7.  Serva  d’esempio  l’aver  noi  abbando- 
nato il  sistema  di  Brown. 

8.  Hakless,  neites  pr.  System  der  speciellen 
Nosologie.  Coblenz  1826.  Zweite  R'àlfte.  Erste 
\bth.,  p,  5i3. 
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giudizio  intorno  la  natura  della  plica  si  appoggia  a fenomeni  comuni 
e non  a dubbie  tradizioni. 

IL  La  plica  presenta  qualche  affinità  colla  pellagra , giacché  ani- 
c°lla  bedue  queste  malattie  sono  endemiche,  lentamente  contagiose,  ere- 
Pe  agra  COmuni  principalmente  nei  villani  5 accompagnate  da  sintomi 

nervosi,  che  hanno  bensì  sollievo  dalla  comparsa  della  malattia  alla 
superficie  esterna  del  corpo,  ma  in  realtà  coir  andar  del  tempo  vanno 
sempre  crescendo,  finché,  guaste  le  unghie,  cadono  le  forze,  e la 
tabe  e l’idrope,  più  prontamente  però  nella  pellagra  che  nella  plica, 
troncano  la  vita.  La  pellagra  somiglia  più  alla  lebbra  squamosa  5 e 
la  plica  maggiormente  all’  elefantiasi. 

Se  si  ri-  IH.  La  plica  fu  osservata  sporadica  in  altri  paesi  oltre  la  Tar- 
scontri  la tairia.  e la  Polonia,  cioè  nella  Slesia1,  in  Boemia  2 , in  Svevia  3 , in 
plica  111 . prussia  \ in  Sassonia4 5 6,  ed  in  altre  contrade  d’ Allemagna  6,  per  non 
a HPaesl  parjare  de]P  isola  del  Ceylan  7.  Si  sa  che  anche  in  Lombardia  le 
code  di  alcuni  cavalli  presentano  una  specie  di  plica  ( volgarmente 
folletto)8. 

IV.  Non  bisogna  però  dichiarar  subito  per  plica  genuina  ogni 
intralciamento  di  capelli  *,  poiché  liavvi  una  specie  di  tricoma , il 
quale  dipende  dalla  negligenza  nell’  uso  de!  pettine , e che  avviene 
sempre  dopo  le  lunghe  malattie.  Questa  plica,  chiamata  spuria , os- 
servasi comune  tra  i Polacchi  istessi,  i quali,  allorché  sono  colpiti 
da  malattie  oscure,  spesso  trascurano  a bella  posta  l’uso  del  pettine 
e la  mondezza  del  capo,  nella  speranza,  non  sempre  fallace,  di  pro- 
vocare così  utilmente  la  deposizione  della  materia  plicosa  sul  capel- 
lizio. Questo  intricamento  artifiziale  dei  capelli  occupa  lutto  il  ca- 
pellizio , presenta  una  figura  irregolare  , aderisce  meno  al  capo  , è 
più  mobile,  si  può  togliere  colla  pazienza,  e,  accompagnato  da  ca- 
duta dei  capelli,  costituisce  spesso  il  nido  di  pidocchi , ed  è privo 
affatto  dei  segni  universali  della  plica. 

V.  Se  la  genesi  degli  ammalati,  o la  probabilità  della  contagione 
non  ne  danno  indizio  , la  plica  ancora  nascosta  si  conosce  molto 
difficilmente.  Imperocché,  siccome  può  accadere  la  febbre  vajuolosa 

0 scarlattinosa  senza  va] uolo  e scarlattina  , così  avviene  anche  la 
malattia  plicosa  senza  plica.  Però,  se  non  nei  capelli,  sulle  unghie 
almeno  sogliono  presto  o tardi  manifestarsi  indizi  della  plica.  Prima 
di  quest’  epoca  si  avranno  per  sospetti  di  plica  principalmente  ( tra 

1 Polacchi,  i Lituani  e gli  abitanti  della  Yolinia)  le  malattie  ac- 


Plica 

spuria 


Plica 

nascosta 


4.  Stachelbroth,  in  Archiv  der  prato.  Heil- 
kunde  filr  Sshleeien.  2,  B,  5,  St.  N.  4. 

2.  A Vienna  vidi  una  Ebrea  , della  città 
di.  Collin  presso  Praga,  colpita  da  vera 
plica. 

5.  Gockelius,  Gallicin.  Cent.  II,  N,  )6. 

4.  Henpukgs,  Genius  der  Zeit.  1799.  Aprii. 

5.  Vogler  , in  IIcfeland’s  , iournal  der 
prato.  lleilkunde.  n.  B.,  p.  40. 

6.  Holst,  ivi,  7.  B.,  4.  St. 


7.  J.  C.  Metzlar  , Bericht  aangaande  een 
Singalees,  die  op  het  eiland  Ceilon  , jets  van 
dal  geene  aan  zyn  hoofd  hadt,  liet  welk  naar 
de  plica  Bolonica , of  Foolsche  vlecht  geleek 
( Verhandel , vari  het  Maatscli.  te  Haarlem. 
Deel  24.  Bl.  459  ). 

8.  A.  Brera  (Memorab.  de  plica  , p.  43  ) 
parla  di  questa,  com’egli  le  chiama  , falsa 
plica , 
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compagnate  da  sintomi  da  tisi  polmonare,  le  malattie  nervose  (quelle 
specialmente  che  indicano  un’affezione  del  midollo  spinale  ed  altre 
che  simulano  1’  arlntide  *),  e ciò  massime  se  presentano  urine  giu- 
mentose , dolore  alV  epigastrio  e susurro  agli  orecchi  ( sintomi  pa- 
tognomonici  della  plica) , e se  i dolori  si  esasperano  al  soffiar  del 
vento  , all’  annuvolarsi  del  cielo  ( circostanze  atmosferiche  le  quali 
disturbano  specialmente  gli  offesi  dalla  plica),  od  al  suo  rasserenarsi. 

VI.  Chi  non  concederebbe  che  la  plica  che  dicesi  spuria  non  yarje 
sia  punto  una  specie  della  plica  genuina  , ma  bensì  un  vizio  acci-  Specio 
dentale  e locale  del  capellizio  ? Ne  consegue  perciò  che  la  divi- 
sione deila  plica  in  vera  e spuria  è priva  d’  ogni  fondamento.  Lo 
stesso  dicasi  delle  divisioni  della  plica  immaginata  da  Alibert 1  2 , 
giacché  la  forma  della  plica  dipende  da  cause  affatto  accessorie  che 

non  hanno  alcuna  influenza  sulla  diversa  indole  della  malattia.  Così 
coloro  che  tengono  rasa  la  testa  ad  eccezione  del  vertice  non  pos- 
sono presentare  che  la  plica  solitaria } così  le  donne  che  sogliono 
attortigliarsi  al  capo  i capelli,  presentano  la  plica  capo  di  Me- 
dusa , e gli  uomini  che  lasciano  scendere  i capelli  sulle  spalle, 
la  plica  a lunga  coda.  Di  grandissima  importanza,  al  contrario,  è 
la  divisione  della  plica  in  quella  che  dipende  da  un  vizio  di  tutto 
il  sistema  (plica  secondaria),  ed  in  quella  che  fu  contratta  di  re- 
cente, e che  presenta  soltanto  il  pericolo  d’ una  infezione  generale 
{plica  primaria).  Non  è inutile  neppure  il  dividere  la  plica  se- 
condo i suoi  periodi , giusta  i quali  noi  dividiamo  la  plica  in  re- 
condita , recente  e antica.  Si  potrebbe  ancora  dividere  ulteriormente 
la  plica  secondo  i varj  sistemi  del  corpo  che  ne  vengono  assaliti. 

A questo  riguardo  vediamo  che  la  plica  nei  villani  mostrasi  spe- 
cialmente sotto  forma  di  ulcere  carcinomatose  * e nei  cittadini^  mas- 
sime nelle  donne,  suol  presentarsi  sotto  forma  di  nevrosi. 

VII.  Giova  moltissimo  finalmente  il  saper  riconoscere  le  compii- ^Qm piicaz. 
cazioni  della  plica  colle  altre  malattie.  Annoveransi  qui  tutte  le 
malattie  acute,  non  eccettuato  neppure  il  vajuolo3  } poi  F itterizia4* 

e,  come  già  avvertimmo,  la  lebbra.  Non  v’ha  poi  complicazione  più 
frequente  della  lue  venerea,  specialmente  in  Lituania,  ove  la  sifilide  tra 
i villani  suol  communicarsi  non  solo  pel  coito,  ma  colla  semplice 
convivenza  (a  mo’del  sihhens  e dello  scherlievo).  Siccome  la  plica 
semplice  dà  già  origine  a delle  esostosi,  a dei  toh  e a delle  ulce- 
razioni in  gola  ed  ai  naso,  così  riesce  molto  difficile  il  dar  giudizio 
di  questa  complicazione.  I condilomi  intorno  alF  ano  ed  ai  genitali 
(che  noi,  almeno  nella  plica,  non  abbiamo  mai  veduti)  indiche- 


1.  Anche  sotto  questo  rapporto  non  ci 
spiacerà  di  leggere  gli  avvertimenti  di  Fi- 
scheri,  fin  Buchner,  1.  c.  ), 

2.  1,  c. 

5.  La  osservai  qualche  volta,  ed  Elusigio 

(Obs.  pbys.  med.  August.,  1680,  p.  i5g  oss. 


57  ) F osservò  in  due  giovani  polacchi  che 
vivevano  a Ratisbona  nel  1635. 

4.  Questo  fatto  era  seriamente  avvertito 
da  Vehr  ( diss.  de  ictero  fusco  cum  plica 
polonica  ex  suppressis  menstruis.  Fr,  ad 
Viadr,  4708  ). 
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rebbero  piuttosto  la  sifilide.  Finalmente  anche  la  diatesi  scorbutica 
non  di  rado  si  associa  alla  plica,  lo  che  si  rende  manifesto  per  il 
cattivo  stato  delle  gengìe,  non  che  per  le  emorragie,  che  non  sono 
comuni  nella  plica  semplice. 

g LXXIV. 

Prognosi. 

Pericolo  I.  La  plica  è una  malattia  che  getta  sempre  più  profonde  ra- 
dici1, ribelle,  e che  ben  difficilmente  si  potrà  sradicare  del  tutto. 
Coloro  che  ne  sono  affetti  rarissime  volte  giungono  ad  un’  età 
molto  avanzata  (noi  però  vedemmo  una  donna  di  ioo  anni  presa 
da  plica2).  La  plica  è quindi  una  causa  evidente  della  scarsezza 
dei  contadini  sul  suolo  di  Polonia^  le  altre  furono  da  noi  e nume» 
rate  altrove  3 . 

Semiotica  II.  La  regolare  evoluzione  del  tricoma  permette  di  sperare,  ma 
non  di  promettere  grande  sollievo  negli  altri  mali,  o la  loro  assoluta 
cessazione  per  qualche  tempo  } giacche  noi  vedemmo  talvolta  la  ma- 
lattia continuare  ad  onta  dello  svolgersi  della  plica , ed  anzi  farsi 
qualche  fiata  peggiore.  Giovevoli  sogliono  essere  i sudori  abituali , 
l’orina  densa,  lo  scolo  moderato  dalle  emorroidi,  e la  risipola  pe- 
riodica } al  contrario  sono  indizio  della  gravezza  della  malattia , le 
alterazioni  del  sensi,  i mali  ostinati  di  cervello  e de’ nervi,  e mas- 
sime le  affezioni  dei  sistema  linfatico. 


§ LXXV. 

Cura. 

^r0JJass‘  I.  La  plica  merita  tutta  l’attenzione  del  governo,  e la  Prussia 
**  ica  non  la  sprezzò4.  Duolci  che  nei  paesi  ove  domina  questa  malattia 
molte  circostanze  si  oppongano  ancora  all’  esecuzione  delle  ordina- 


!,  Vi  son  medici,  e specialmente  in  Var- 
savia, che  sostengono  divenir  giornalmen- 
te meno  frequente  la  plica-  Sarebbe  colla 
vista  di  scusare  la  loro  propria  indifferen- 
za per  un  morbo  che  desola  ìa  loro  patria, 
o per  arrestare  gli  sforzi  dei  medici,  i quali 
si  danno  allo  studio  della  plica?  Comun- 
que sia,  per  la  Polonia,  è fatto  sicuro,  per 


Lituania  e Volinia  che  la  plica  tende  di 
continuo  a spandersi  sempre  più. 

2.  La  vedova  del  capitano  Kossakowski, 
che  cadde  vittima  della  sedizione  scoppiata 
in  Varsavia  nel  1795,  ebbe  per  52  anni  la 
plica,  il  tricoma  della  quale  si  conserva 
nel  gabinetto  di  Dresda. 

3.  I miei  atti  clinici  Voi.  Ili,  p.  57. 

4»  Foriviey,  med.  Ephem.  \ B.  4.  St,  p.  71. 
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zio  ni  mediche.  Intanto  noi  proponiamo  le  seguenti  misure:  i.°  Fac- 
ciasi un  calcolo  , per  quanto  è possibile  , di  tutti  gli  abitanti  af- 
fetti da  plica,  almeno  fra  i villani  ed  ipoveri,  tanto  nelle  province, 
quanto  nelle  città:,  2.0  Si  nomini  un  medico  incaricalo  esclusivamente 
di  tutto  ciò  che  risguarda  la  plica  in  tutto  il  regno}  3.°  Si  eriga  un 
ospedale , o si  destini  una  sala  in  un  ospedale  per  un  certo  numero 
di  plicosi  , onde  esaminare  con  tutta  attenzione  la  malattia  , e fare 
dei  nuovi  esperimenti  per  guarirla*,  Zp°  Annesso  a questo  ospedale 
si  lasci  una  biblioteca  contenente  tutti  i libri  e tutte  le  dissertazioni 
sinora  stampate  sulla  plica  , e vi  si  faccia  costruire  un  museo  pa- 
tologico'^ 5.°  Si  stabilisca  sin  dal  principio  un  discreto  premio  annuo 
da  darsi  alle  migliori  dissertazioni  sulla  plica , e si  prometta  una 
grossa  rimunerazione  da  darsi  dopo  io  anni  alla  più  bell’opera 
stampala  su  questo  argomento}  6.°  Si  scriva  un  libro  popolare^  nel 
quale  si  diriga  F attenzione  del  volgo  sulla  plica,  si  distruggano 
tutti  i pregiudizj  che  la  riguardano,  e si  prepari  la  strada  alla 
promulgazione  delle  leggi  medicinali}  7.0  Si  eccitino  tutti  quelli  che 
posseggono  o qualche  particolare  rimedio  o qualche  segreto  per  gua- 
rire la  plica  a pubblicarlo  per  umanità  o per  premio  } 8.°  Si  rac- 
comandi principalmente  ai  genitori  onde  abbiano  riguardo  di  non 
accordare  i loro  figli  in  matrimonio  a persone  affette  da  plica} 
q.°  Si  proibisca  ai  villani  affetti  da  plica  il  matrimonio , sia  tra  di 
loro  che  coi  sani}  io.0  Si  migliori/  per  quanto  è possibile,  la  condizione 
degli  schiavi}  ii.°  Si  rimuneri  il  proprietario  che  arriva  ad  estir- 
pare dai  pioprj  poderi  la  plica}  12.0  Si  sottomettano  a severo  esa- 
me i diversi  dominj,  e massime  quelli  che,  a pari  circostanze,  sono 
più  bersagliati  dalla  plica}  i3.°  Si  rinchiudano  i mendicanti  affetti 
da  plica}  il\.°  Si  proibisca  a coloro  che  sono  affetti  dalla  plica  l’in- 
gresso ai  bagni  pubblici , e si  eriga  un  bagno  a loro  esclusiva- 
mente  destinato}  i5.°  Nelle  scuole  gli  affetti  da  plica  si  terranno 
segregati  dagli  altri}  16.0  Si  uccidano  o si  tengano  lontano  dagli 
altri  gli  animali  domestici  affetti  da  plica}  iy.°  Si  avvertano  i medici 
ed  i chirurghi  di  non  prendere  il  pus  vaccino  dei  fanciulli  sospetti 
di  plica  , e di  aver  sempre  presente  la  plica  nella  scelta  che  faranno 
delle  nutrici } 18.0  Si  infliggano  gravi  pene  a coloro  che  communi- 
cano  a beila  posta  e colpevolmente  la  plica  agli  altri  i.  Si  proibisca 
finalmente  la  vendita  delle  vecchie  vesti  e dei  berretti  usati , od 
almeno  si  sottomettano  a severa  ispezione. 

IL  L’ ammalato  sospetto  di  plica  nascosta  si  guardi  da  ogni 
raffreddamento  , eviti  di  mangiare  la  carne  di  porco  , ed  i pesci 
salati:  si  astenga  dal  tagliare  i capelli  e le  unghie  , e anzi  perfino 
dall’  uso  del  pettine,  e dal  viaggiare  in  contrade  non  favorevoli  allo 
sviluppo  della  plica2.  Vada  piuttosto  in  quelle  che  la  favoriscono, 


1.  Legge  Prussiana  del  1802.  zione  di  consultare  i medici  più  abili  nel 

2.  Vi  son  Polacchi,  i quali  , coll’  intea-  trattamento  delle  malattie  croniche,  scoi- 


C.  della 
plica 
nascosta 


Vol.  I,  Parte  li. 
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per  e.  sulle  sponde  della  Fistola , nel  distretto  di  Luck  e di  Pinsk 
in  Lituania.  Giovano  i bagni  tanto  a vapore,  quanto  gli  altri  tiepi- 
di, massime  solforosi  1 , come  anche  i rimedj  che  promovono  le 
secrezioni  alvine,  e fra  questi  principalmente  la  radice  dei  rabar- 
baro, il  sopratartrato  di  potassa , V elettuario  lenitivo,  ecc.  Quando 
penano  a sortire  le  emorroidi  gioverà  V aloe  2.  Al  contrario  quan- 
d’ esse  sono  gonfie  e moleste , gioveranno  assai  le  sanguisu- 
ghe applicate  ali’  ano.  Nello  stesso  tempo  bisogna  favorire  le  secre- 
zioni deir  orina  e della  traspirazione.  Al  primo  scopo  servono  ot- 
timamente le  bacche  di  ginepro  comune  ed  all’  altro  lo  zolfo.  A 
quest’  ultimo  rimedio  uniamo  F estratto  o di  elleboro  nero  ° , o di 
conio  macchiato  A o di  stramonio  o di  ledo  palustre  , i quali  ri- 
med] in  questo  caso  superano  di  gran  lunga  P efficacia  degli  altri 
narcotici.  L’  oppio  non  giova  quasi  mai.  Per  replicate  esperienze 
sappiamo  di  certo  che  il  mercurio  non  conviene  alia  plica 5 , ed 
anzi  che  , toltane  la  complicazione  venerea , nuoce  decisamente.  Si 
esacerbano  pure  evidentemente  sotto  P uso  esterno  di  questo  ri- 
medio le  ulcere  plicose  ; P antimonio  se  non  giova,  almeno  non  fa 
male.  Nessuno  poi  dei  succitati  rimedj  vince  in  efficacia  V erba  della 
vinca  pervinca  6.  Il  volgo  suol  paragonare  alia  vinca  X erba  del 
licopodio  , non  però  come  volsi  il  clavato  , ma  bensì  il  selagine  : 
questo  rimedio  però  dispiega  facilmente  un’  azione  drastica  ed  ec- 
cita il  vomito.  Noi  ce  ne  serviamo  per  altro  in  decotto  , o come 
fomento , che  facciamo  applicare  esternamente  7 , al  quale  scopo 
.servono  pure  i decotti  di  pervinca  e di  uva  orsina  8.  Le  soj 
stanze  più  acri , che  alcuni  adoperano  per  determinare  la  com- 
parsa del  tricoma,  come,  a mo1  d’  esempio,  il  decotto  di  farina  dì 


pero  quasi  tutta  P Europa  ; ma  essi  non 
fecero  che  aggravare  I loro  mali  5 tinche 
finalmente,  ripatriati , abbian  veduto  la 
plica  mostrarsi  esternamente. 

4.  Tra  i quali  quelli  a vapore,  inventati 
de  Gvlés. 

2,  Abbiamo  spesso  prescritto  con  vantag- 
gio le  seguenti  pillole: 

R.  Extract!  rhei,  drachmas  duas; 

Extract!  aloes  succotrinae  aquosi  , 
drachmarn  imam. 

M.  f.  pilulae  (jranorwn  trium. 

Cap,  ad  vesperam  sex. 

5.  lì.  Entracti  hellebori  nlgri,  drachmarn 

imam , 

Sulphuris  puri,  drachmas  duas, 

M.  f.  pilulae,  (jranorwn  trium . 

Cap,  ter  de  die  tres. 

4.  lì.  Extract!  conii  maculati,  drachmarn 
imam, 

Sulphuris  puri,  drachmas  duas . 

M f.  pilulae  granorum  trium. 

Cap.  ter  de  die  quinque. 


5.  VVedexisd,  fi-  c, , Giornale  di  IIufe- 
lc\d.  p,  78  ) conchiude  da  ima  sola  os- 
servazione, che  trovò  nel  mercurio  uno 
specifico  contro  la  plica.  Dio  volesse  che 
il  buon  uomo  non  si  fosse  ingannato! 

6.  R.  Ilerbae  vincae  pervincae,  uncias 

tres , 

Aquae  fortis  fervi  da  e,  libras  tres , 
Stent  in  digestione  per  noctem: 
Mane  ebulliant  per  quartana  horae 
partem: 

Colatura  D.  S.  decoctnm  nychtheme- 
ri  spatio  hau  riend  uni. 

7.  lì  Herbae  lycopodii  selaginis , uncias 

duas : 

Coque  e,  s.  q.  aquae  per  dimidiam 
horam: 

Colatura  librae  unìus. 

D.  S.  usui  externo. 

8.  lì.  Ilerbae  uvae  orsi,  uncìam. 

Coque  per,  dimidiam  horam,  c.  s.  q, 
aquae: 

Col,  librarmi!  duo  D.  Sr.  pro  usu  ext. 
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senapa  nera  , la  tintura  di  cantaridi , 1’  unguento  rii  tartaro  eme- 
tico sono  cose  quasi  sempre  dannose.  In  generale  devonsi  evitare  tutte 
quelle  sostanze  che  provocano  un  afflusso  già  troppo  abbondante  di 
umori  alla  testa.  Quando  non  si  tema  un  simile  inconveniente,  si 
applicherà  un  senapismo  od  un  vescicante  alla  nuca , giacché  questo 
modera  per  qualche  tempo  la  gravezza  dei  sintomi.  Nulla  poi  giova 
a far  uscire  la  plica  più  di  un  berretto  di  tela  incerata  finissima , 
col  quale  si  tiene  di  continuo  e strettamente  fasciata  la  parte  ca- 
pellina del  capo -,  le  ulceri  artifiziali , quantunque  mandino  molta  e 
fetida  marcia,  sono  rare  volte  di  giovamento.  Spesso  si  ha  grande 
sollievo  dall’  applicazione  di  un  empiastro  di  pece  di  Borgogna  o 
di  galbano  crocato  o d altro  simile  applicato  lungo  la  spina 
dorsale. 

III.  All’epoca  in  cui  si  sviluppa  la  plica  od  è appena  sviluppata,  Cura  della 
frequentemente  non  giova  alcun  rimedio.  Imperocché  la  sola  naturai^08  sv0^a 
basta  allora  a compiere  o consolidare  la  bisogna  dell’  evoluzione. recente 
Siccome  questo  lavoro  non  può  che  rare  volte  effettuarsi  senza 
considerevole  afflusso  di  fluidi  alla  testa,  conviene  astenersi  dai  ri- 
yulsivi  e dalle  evacuazioni  sanguigne  , a meno  che  non  ne  venisse 
grandemente  affetta  la  testa  , e forte  insorgesse  la  febbre , nel  qual 

caso  saranno  indicate  le  sanguisughe  alle  tempia  , i bagni  ai  piedi, 
ed  i leggieri  purganti.  ÀI  contrario,  quando  manchino  le  forze  ne- 
cessarie all’  espulsione  della  plica  giovano  i vescicanti  ed  i sena- 
pismi alla  nuca,  le  lozioni  al  capo  con  vino  caldo  e l’uso  interno 
dei  rimedj  antimoniali  colla  canfora  e col  muschio . 

IV.  Svolta  del  tutto  la  pìica , i sintomi  generali  o svaniscono  più  q ,]cj|a 
o meno , o continuano  sempre.  In  questo  caso  si  richiama  in  uso  plica 

il  metodo  suggerito  contro  la  plica  nascosta;  altrimenti  per  libe- inveterata 
rare  1’  ammalato  dalle  reliquie  dei  male  , domandasi  se  sì  debba  o 
no  tagliare  il  tricoma  ? — Si  può  tagliarlo  quando  la  plica  è svolta 
affatto,  antica,  secca,  inodora,  distante  dal  capo,  e quando  sani 
crescon  i capelli  di  sotto:  — altrimenti,  tagliandolo,  si  corre  gran 
pericolo l  2,  succedendo  d’ordinario  a questo  taglio  strabismo,  amau- 
rosi,  contrazione  dei  muscoli3,  e morte4.  Non  di  rado  però  questi 
mali,  che  si  attribuiscono  al  taglio  dei  tricoma,  dipendono  in  vece 


l R.  Emplastri  vesieatorii  , dracìunxs 
sesc, 

E.  conti  maculati;  E.  assae  foetid,  aa. 
imcìa$  ducts. 

Malaxetur, 

2,  j.  J.  Nbuhold,  de  damn  is  ex  plica  po- 
lonica abscissa  ( acta  acad.  nat.  cur.  Voi., 
5.  Append,  158 ). 

Z.  G.  Ghr.  P.  as  HARTENFEts  , de  mania 
ex  plica  abscissa  ( ephem.  acad,  nat.  cur., 
cent,  4 e 2.,  p.  102).  — Fu.  BbcAel,  Prsy- 
padeh  pomieszania  zmyslóiv  po  sdievjm  kol- 


amie  ( Pamieinikow  Tornar zyslw a Lekarskic- 
yo  ff  ilenskiego , T.  IL,  p.  ">5tì  ). 

-i.  La  contessa  Prz^iziec&a,  della  famiglia 
RadziszewLa,  era  offesa  da  plica  e tisi,  tal- 
ché sembrava  uno  scheletro.  Pare  menava 
discreta  vita  a Vilna  sotto  V influenza  di 
mezzi  semplici  e nutritivi.  Finalmente  al 
suo  ritorno  a casa  ( a Minsli  ) , si  mise  in 
mano  d’  un  medico,  il  quale  senza  riguar- 
do per  la  plica,  la  fece  recidere  t pia  pochi 
giorni  dopo  rainmalata  mori. 
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dalla  plica  stessa  , giacché  siccome  la  maggior  parte  delle  reliquie 
tanto  delle  febbri  quanto  della  lue  venerea  si  attribuiscono  alla 
china  ed  ai  mercurio,  quantunque  benissimo  amministrati,  così  av- 
viene le  stesso  anche  in  rapporto  al  taglio  del  tricoma.  Del  resto, 
essendovi  dubbio , noi  incliniamo  piuttosto  a lasciare  che  a tagliare 
la  plica.  Quando  il  taglio  sia  indicato  , lo  si  fa  colle  forbici , ed  è 
savio  consiglio  di  non  tagliare  tutta  la  plica  in  una  sola  volta,  ma 
di  farlo  in  varie  riprese,  perchè,  trascurando  questo  consiglio,  il 
capo  facilmente  si  raffredda.  Un  tal  pericolo  si  evita  poi  benissimo 
coprendo  il  capo  con  una  quantità  di  cotone  dell’  egual  estensione 
e peso  dei  capelli  tagliati,  di  mano  in  mano  che  si  esportano, 
tenendoveli  finché  crescano  i nuovi.  In  ogni  caso  la  testa  deve  es- 
sere coperta  d’ una  parrucca , mezzo  che  si  usa  opportunamente 
anche  nei  casi  di  plica  latente.  Non  si  dovranno  neppur  tagliare  le 
unghie  finché  non  cessino  di  crescere  e si  disquamino.  Alle  ulcere 
plicose  si  applica  con  successo  un  empiastro  od  un  infuso,  od  un 
unguento  1 di  cicuta.  A calmare  gli  incommodi  prodotti  dall’  in- 
tempestiva estirpazione  della  plica  , Lafontaine  usò  più  volte  con 
vantaggio  Vinnesto  della  plica  \ ma  noi  manchiamo  d’  esperienza 
su  tal  rapporto.  Lo  stesso  dobbiamo  confessare  della  cura  della 
plica  primaria  \ anzi  ignoriamo  se  siasi  mai  potuta  impedire 
l’ infezione  generale. 


CAPO  XXIII. 


DELLE  ALTERAZIONI  DELLA  TRASPIRAZIONE  CUTANEA 

§ LXXYI. 

♦ 

DelF  Argomento  in  generale . 

V 

I.  E noto  che  tutta  la  cute  esala  un  vapore,  che  ora  sfugge  ai  i 
nostri  sensi  ( traspirazione  insensibile  ) , ora  si  mostra  sotto  forma 
di  un  liquido  ( sudore  ). 

IL  Nessuno  conoscerà  1’  importanza  della  dottrina  della  secrezione 
cutanea  più  di  un  medico  che  . come  1’  autore  di  questo  trattato  , 


1.  R,  Axungiae  porci nae,  vnoiam  imam . Olet  hyoscyami,  drachmas  duas> 

PulverU  herbae  collii  maculati,  dra-  M. 

clmiarn  imam , 
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abbia  esercitata  1’  arte  sua  ora  sotto  il  rigidissimo  cielo  della  Litua- 
nia , ora  nel  dolce  clima  di  Lombardia.  Non  farà  quindi  maraviglia 
che  questo  medico  in  molti  luoghi  abbia  già  toccata  questa  dot- 
trina 4.  Alla  già  citata  bibliografia,  oltre  gli  antichi  autori  2,  va  ag- 
giunta la  risposta  data  ad  un  quesito  accademico  3 da  Anselmuni4  • 
alla  quale  si  univano  anche  le  opere  di  II.  Eicqhorn  5 , Lociier- 
Balber  6 e G.  L.  Doussin-Dubreuil  7. 

* 

l LXXVI1. 

Mancanza  di  traspirazione. 


I.  Della  soppressione  della  traspirazione  insensibile,  e del  sudore, 
considerato  come  sintomo  e causa  8 delle  malattie,  abbiamo  parlato 
e parleremo  quasi  in  ogni  pagina  di  quest’  opera. 


4.  In  varie  parti  del  Voi.  1.  P.  I. 

2.  Erastus  , diss.  de  sudore.  Basii,  i58i. 

— Jul.  Caes.  Baricellus  , de  hydronosae 
natura  s.  sudore  huraani  corporis.  L.  IV, 
Neapol,  16i4.  — Sebiz,  diss.  d-e  sudore.  Ar- 
gent. i657.  — Michaelis  , diss.  de  sudore  et 
sudoriferi.  Lips.  166I.  — Major,  diss.  de 
moderamine  transpirationis  , snmmo  ac 
ultimo  medicinae  efficacìs  termino.  Kilon, 
467i.  — Roetenbeck  , diss.  de  sudore  prae- 
ter  naturam.  Altd.  1676.  — Drossander,  diss. 
de  sudore  ejusque  speciebus  insuetis.  Upsal. 
4692.  — Slevogt  , diss.  de  sudoribus.  Jen. 
1697.  — Franckenao,  diss.  de  sudore,  Hafn. 
4707.  — Doebelius,  diss.  de  sudore.  Regioni. 
1714,  — Vater,  diss.  de  sudore  colliquativo. 
Witteb,,  47i5.  — * Vergne  , an  salubris  a la- 
bore sudor.  Paris  , ni8.  — Schlichting  , 
diss.  de  sudore  febrili.  Lugd.  Bat.,  1722.  — • 
Ludolff  , diss.  de  sudore.  Erf.,  1722  , dello 
stesso,  Diss.  de  sudore  naturali,  non  natu- 
rali et  praeternaturali.  Erf.  1752,  — Wedel, 
diss.  de  transpiratione  insensibili  et  sudo- 
re. Jen.,  4728.  — Schulze  > diss.  de  sudore 
©bservationes  quaedam.  Hai.  1755.  — Pfaf,- 
hler,  diss.  de  sudoris  vitiis.  Arg,,  1754-  — 
Vassens,  diss.  de  sudore  et  ì n seri  si  1 i tran- 
spiratione. Lugd.  Bat.  4759.  — Alberti,  diss. 
de  sudoris  ambulatorii  salubritate  et  insa- 
lubritate.  Hai.  1740.  — Erhardt,  de  sudore 
praeprimis  nimio.  Argent.  i74i.  — Carthe- 
tjser  , de  necessitate  transpirationis  cuta- 
neae.  Franef.  i742.  — Richter,  tr.  de  limi- 
tandis  laudibus  perspirationis.  Goett.  i7b5. 

— Bdchwer  , diss.  de  sudore  colliquativo. 
Hai.  4757,  — Gmelin  , diss,  de  transpi  ratio- 


ne  horainis,  sanitatis  praesidio,  rnorborum 
causa  et  victrice,  Tib.,  1760.  — Duverney  , 
an  sudare  tutiu$  quam  algore.  Paris  , nei, 
— ■ Meester  , diss.  de  sudore.  Lugd.  Bat., 
1762.  — De  la  Motte,  ergo  perspiration! 
et  sudori  reliquae  excreciones  vicariae. 
Paris,  1779.  — Ziivk  , diss.  de  sudore  et  su- 
doriferi. Frib.,  1781.  — Otto,  de  sudoris 
tum  salutari,  tum  morbosi  causi  et  effec- 
tibus.  Francf , 4803.  ■—  Thenard  , mémoire 
sur  V analyse  de  la  sueur,  sur  V acide  qa'dle 
contient  (journal  gènéral  de  médecine.  T.  27., 
p.  582  ).  — Dupont  , his  wire  d'une  sueur 
chrcmique  etc.  (ivi.  T . 50  , p.  53). 

5 « Esporre  con  analisi  chimica  la  na- 
tura dell’  alito  della  cute  e del  sudore 
quando  il  corpo  è sano  , non  che  1’  indole 
di  ambedue  quegli  umori  alterati  dalle 
malattie,  dai  cibi  dalle  bevande,  dalle  me- 
dicine , con  esperimenti  di  vario  genere. »* 

4.  Chetnische  Untersuchnug  des  Schweisses 
( Z eitschrift  fiir  Physiologic.  B.  2 , He  ft.  2, 
1827  , p.  521  ). 

5.  Sur  les  exhalations  qui  se  font  par  la 
peau  et  les  voies  par  lesquelles  dies  ont  lieu 
(journ.  complémentaire  du  diet,  des  sciences 
médicales.  N-  108,  Jmn,  1827,  p.  517  ). 

6.  Bemerkungen  uber  die  Hautausdiinstung 
( Decker,  liter.  Annoi . der  gesammten  Heillc. 
JJrilier  Sahrg.,  1827,  September  ). 

7.  Des  fonctions  de  la  peau  et  des  maladies 
graves  qui  résultent  de  leur  dérangement  , 
Paris,  1825. 

8.  Schwarz,  diss.  de  imped imentis  suda- 
lionis  eorumque medela,  Altd.,  4706.  — E. 
Sthal, dlss.de  transpiratione  impedita  Hai. 


Sintomi 
e cause 
della 
malattia 
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Malattia  H.  Poche  osservazioni  esistono  intorno  la  mancanza  di  traspira- 
ci- sè  z*one  come  malattia  per  se.  Consta  soltanto  che  un  tale  difetto 
in  alcune  famiglie  è di  diritto  ereditarlo  , che  le  donne  che  soffrono 
questo  difetto  non  solo  sono  sterili i , ma  che  sono  anche  poco 
atte  ad  eccitare  negli  uomini  il  desiderio  dei  piaceri  venerei2} 
e che  vi  vanno  soggetti  coloro  che  maneggiano  la  calce } coloro 
che  trascurano  la  nettezza  e gl’infingardi.  Quando  la  traspirazione 
è languida  ( ìochè  merita  sempre  attenzione)  bisogna  ristabilirla, 
per  quanto  è possibile , seguendo  i precetti  che  abbiamo  dati 
parlando  della  profilassi  delle  malattie  della  pelle 3. 

§ LXXVIII. 

Alterazione  della  traspirazione  riguardo  alla  quantità  6 qualità. 


Befìniz. 

Sintom. 


I.  |l  sudore  rimarchevole,  sia  perla  quantità,  sia  per  la  qualità  , 
o perchè  intempestivo,  è morboso,  e dicesi  iperidrosi 4. 

IL  II  sudore  morboso  ora  è universale  ( iperidrosi  propriamente 
eletta),  ora  parziale  ( efidrosi  5 ).  Y1  hanno  molti  esempj  di  sudore 
occupante  un  solo  lato  del  corpo6,  e mentre  scriviamo  ne  abbiamo 
uno  sott’  occhio  L I fasti  medici  contengono  inoltre  dei  casi 


1707.  — Cartheuser  , op.  e.  — Fabricìus  , 
diss.  de  suppressae  transpirationis  caussis 
morbisque  exeadem  oriundi»,  Helmst,  i756. 
— Ponty,  diss.  de  morbis  ex  transpiratione 
soppressa  oriundo.  Lugd.  Bat.  , 1774.  — 
Frangile  , diss.  perspitabile  sanctorianum 
suppressum  , ruricolis  prae  caeteris  infe- 
stura,  Vienn.,  1784.  — Schoenf.mann,  diss. 
de  morbis  nonnullis  ex  adiapnenstia, 
Francf. , 1793. 

2.  Morgagni,  de  sed.  et  caos,  morii.  Epist. 
XLVI,  3. 

5,  Facendo  io  delle  ricerche  intorno  Firn- 
potenza  virile,  sentii  accusarne  una  par» 
ticolare  aridità  della  cute  della  moglie. 

4.  V.  mali  della  cute.  V.  IL  P.  1. 

J5.  Da’  'tu ip-,  parola  che  accresce  la  forza 
della  parola  alla  quale  si  unisce,  e C§pà$ 
sudore. 

6.  E^t Spas Ippocrate.  Abbondanza  di 
sudore  in  una  parte. 

s.  G.  Francos  de  Franckenau,  de  sudore 
nnius  tantum  lateris , cum  addendis  G. 
Detharding,  (misceli,  acad,  nat.  cu  r.,  dee. 
E a-  4 et  i673  et  1674,  p.  i05.  Cent.  4 et 
2*  Append.,  p,  188}.  — J.  Schmid.. de  sudore 
unius  lateris  (ivi,  dee.  IR  a.  % i683;  p.  2S7j. 


— P.  Rommel,  sudor  unius  tantum  lateris 
(ivi,  dee.  15,  a.  10,  i69t,  p.  576  ).  — S.  Leder, 
de  sudore  unius  lateris  ( ivi,  dee.  ìli,  a.  2, 
1694,  p.  62  ).  — B.  J.  Otto,  Hahnemann  (ivi, 
dee.  Ili  , a.  3 e 6,  1697  e 1698,  p.  46 1.)  — 
Bichat,  anatomie  générale  . Paris  , 1812.  T. 
4 , p.  705.  — B.  Roque  , in  observateur  des 
sciences  mèdicales,  1825,  Jvril. 

4.  Nel  mese  d’ottobre  del  1827  mi  fu  da 
un  chirurgo  di  Como  presentata  una  ra- 
gazza di  dodici  anni,  la  quale,  massima- 
mente  quando  mangiava,  sudava  in  tutta 
Sa  parte  sinistra  dal  capo  ai  piedi.  Non 
può  pettinarsi  che  dal  iato  destro  , mentre 
iS  sinistro  è sempre  molle  pel  sudore. 
Questa  malattia,  avvenuta  senza  nota  ca- 
gione , dura  giti  da  sei  anni  senza  che  per 
altro  la  salute  ne  sia  alterata.  Esiste  pure 
a Como  una  signora  di  più  alto  rango,  la 
quale,,  durante  la  sua  gravidanza,  sudava 
da  tutto  il  lato  sinistro  in  modo  tale  che, 
quando  lasciava  pender  la  mano  della 
parte  offesa  , il  sudore  che  grondava  dalle 
di  la  di  essa  si  spargeva  sul  pavimento. 
Qualunque  fosse  F abito  che  indossava  era 
obbligata  a cangiar  di  continuo  la  manica 
sinistra. 
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di  sudore  circoscritto  aila  guance1,  alia  cervice2,  all’ascella3,  al- 
l’ipocondrio4, alla  palma  della  mano  5 ed  ai  genitali.  Conoscemmo 
un  Ebreo,  il  quale  spesso  non  sudava  che  nello  spazio  triangolare 
che  esiste  tra  il  pollice  e l’indice  della  mano  sinistra,  e vedemmo 
parimente  sotto  un  grave  dolore  artritico  del  braccio,  tutto  questo 
membro  coperto  di  sudore,  Nulla  è più  frequente  del  sudore  ai 
piedi  6.  11  sudore  inoltre  si  fa  talvolta  periodico  7.  Differisce  esso 
finalmente  , sì  per  la  consistenza  come  per  V odore  ed  il  sapore , 
Imperocché  talvolta  il  sudore  esce  tenue  a guisa  di  vapore  , ora 
scorre  limpido  sulle  membra  , ora  copre  la  pelle  come  latte  8 od 
olio  9.  Nè  mancano  esempj  di  sudore  sabbioso  10,  e salino  iì.  Un 
odore  12  specifico  disgustoso  emana  il  sudore  o la  traspirazione  degli 
Etiopi13,  dei  Lapponi14,  delle  Lituane15,  delle  donne  che  hanno  i loro 
corsi  mensili,  o degli  uomini  a pelo  rosso.  Il  sudore  degli  ebrei  Polacchi 
sa  d’  aglio  e di  cipolle.  Lo  stesso  odore  fu  notato  in  un  caso  di  ma- 
lattia i6.  Bonnet  17  parla  delle  qualità  acide  del  sudore  dopo  l’uso 


1.  Kostremski  , observation  (V  un  homme 
qui  saoit  abondamment  de  la  joue  droite  , 
settlement  quand  il  mangeoit  quelque  chose  de 
bien  sale  ou  eie  haul  gout  { mém . de  Paris  , 
a.  1740,  Hist.,  p.  5i,  Ed.  oct.,  a 1740,  Hist.  , 
p.  70. 

2.  W.  A.  Kellner,  de  sudore  particolari 
in  nucha  et  dorso,  variolas  excipiente(act. 
acad.  nat.  cur.  Voi.  5,  p.  450 ). 

5 J.  M.  Hoffmann,  de  sudore  sub  axillis 
miniato  ( misceli,  acad.  nat.  cur.,  dee.  Il, 
a.  5.  1684,  p.  85  ).  — J,  Schmidt  , de  largo 
et  perpetuo  glandularum  sub  axil  ! is  ma- 
dore (ivi,  dec.  1,  a.  4 e 6,  i673  e 1674,  p.  26). 

4 J.  DoLaEcs  , de  sudore  coeruleo  dentri 
hypochondrii  , cura  addendi»  Lentilii  , 
( misceli,  acad.  nat.  cur.,  dec.  1 , a.  6 e 7, 
1675  e 1676,  dee.  HI,  a.  7 et  8 , 1699  e 1700. 
Append.,  p.  isò). 

5.  Adversaria  medico  practica  prima  , 
p.  258. 

6.  Lobstein,  observations  sur  la  nature  et 
V importance  de  la  sueur  habiiuelle  aux  pieds 
( j our n.  complément.  du  diet,  des  scienc.  mé- 
dicales.  Mai,  i826.,  p.  212  ). 

l.  G.  E.  Berdot  , menstruus  in  sene  su- 
dor ( acta  Helvetica.  Voi.  5 , p,  195  ),  — S. 
Schultz,  de  sudore  quodam  naturali  (che 
usciva  quasi  ogni  settimana  ) et  salutari 
( misceli,  acad.  nat.  cur.,  dec,  l,  a.  6 e 7. 
1675  e 1676.,  p.  231  ). 

8.  Cu.  F.  Paullini,  oss.  phys.med.  in  mi- 
se. acad.  nat.  cur.,  dee.  li,  an.  5,  1686.  App., 
p.  15. 

9.  S.  Schultz  , in  mise.  acad.  nat.  cur. 
dec.  I,  a,  6 e 7 , 1675  e 1673.  , p.  234.  — F. 
PaulliN,  ivi.  dee.  Il,  a,  5,  i6S6,,  p.  70.  — V. 


A.  Moellenbroccics,  sudor  pinguis  et  oìeo- 
sus  , cani  observationibus  Kos.,  Lentilii  , 
ivi.  dec.  I,  a,  2,  1671.,  p.  54,  dee.  Ili,  a,  i , 
1694.  Append.,  p.  1-4. 

10.  Bartholin us,  histor.  anat. rara.  Cent. 
I,  oss.  54.  T.  IL,  p.  55.  Horstius  , mon.  ad 
med.  Part.  1 , p.  123.  — Cu,  F.  Paullini  , 
sudor  arenosus  albissimus  ( Misceli,  acad. 
nat,  cur.,  dee.  11,  a,  5.  i686-,  p,  5*.  — J.  B. 
Albrecht,  de  sudore  sabuloso  (ivi.  dec.  II, 
a,  9,  1690.,  p,  144  ).  — R.  la  Roche  , von  ei- 
ner  A hsonderung  von  Sand  durch  die  Haut 
( ex  American  medicai  recorder  i852.  Janua- 
ry in  Magazin  der  auslànd.  Literal,  der  ge. 
sammten  Heilkunde  von  Gerson,  und  Julius, 

B.  4.,  p.  95  )■ 

11.  Weikard,  Entxvurf  ewer  einfachern  Arz- 
neykunde.,  p.  i0o. 

12.  S.  G.  Vogel  , fragmentarische  Berher- 
kungen  iiber  die  riechbaren  Ausdilnstungen 
jyaturliórper  iiberhaupt , und  dvr  Mens  cium 
und  Thìere  insbesondere  ( Heckkr  . liter  a - 
rische  Annalen  der  gesammten  Heilkunde. 
Dritter  ìahrgang  i827.  inly  , p.  257.  August , 
p 555  ). 

13.  Thibaut  de  Chavalori  , voyage  à la 
Martinique  , p.  44.  — Forsters  , Ilei  sen  um 
die  Prelt.  5,  Th.  , p,  170-  JIaller  , in  piae* 
lent.  acad.  T,  III,  § 425.,  j>,  297. 

14.  Mandano  odor  d’  olio  di  balena. 

15.  Gilibert,  Sommi . prakt.Beobacht.  Lei - 

pz,  1792,  p.  5i5.  / 

16.  M.  F.  Paullini,  observationes  medico- 
physicae  selectae  et  curiosae.  3,  Teterrimus 
allii sudor  (misceli,  acad.  nat.  cur.,  dee,,  a. 
5,  1686,  Append.,  p,  7.). 

17.  T beati’,  tabidor.  cxerc.  29. 
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di  certi  alimenti.  Acido  è F odore  del  sudor  delle  puerpere  , delle 
nutrici  , dei  fanciulli  poppanti,  e,  come  dicemmo,  degli  ammalati 
ai  quali  sta  per  uscire  la  miliare.  Nè  ci  crediamo  obbligati  a parlare 
nuovamente  dell’  odore  specifico  del  sudore  nella  lebbra , nella  pel- 
lagra e nel  vajuolo.  1 fasti  medici  presentano  molti  esempj  di  su- 
dore orino  so 1 , e noi  stessi  ne  osservammo  non  pochi  2.  Parlasi 
anche  di  sudore  stercoraceo  3 , come  fu  osservato  anche  il  sudore 
cadaveroso  lochè  pur  dicesi  del  sudore  avente  1’  odor  di  canta- 
ridi ó o del  musch'o  Quanto  al  colore  ed  al  sapore , il  sudore  è 
ora  d’un  giallo  pallido,  color  di  zafferano7,  verde8,  azzurro9, 
rosso10,  atro11,  fosforico  12 } ora  insipido,  salso  i3,  dolciastro  e del 


1.  M.  J.  Haesbart,  de  homine  adulto,  uri- 
nata  per  viam  inconsuetam  redden  te;  vi- 
delicet per  poros  cutis  sub  forma  sudoris 
ab  axil  I is  ad  inquina  ( misceli,  acad.  nat. 
cur,  , dee.  IL  a.  10,  4691.,  p.  129).  — Gh.  F. 
Paullim,  sudor  urinae  ( ivi,  dec. , li,  a.  6, 
4637,  Append.,  p.  20  ).  — Ualler,  Grundriss 
der  Pliysiologie  mit  Jnmerkungen  von  Wri- 
sbehg,  Soemmerring  , und  Meckel  , Berlini 
4788.,  p,  160.  — Boerhaavè,  praelect.  T.,  5., 
p.  5i6.  — Salmuth,  lib.  II,  oss.  82.  — Rau- 
lin,  observations  de  médecine , p.  200.  — Ze- 
viam,  del  flato  ipocondriaco . , p.  i57,  — Ca- 
rol. Piso,  oss:  126. 

2.  Nell’  iscuria  prodotta  da  calcoli  renali. 

5.  Cu.  F.  Paullini,  observation  uni  medi- 

co-physicarum  decades  11,  dec.  9,  ( misceli, 
acad.  nat,  cur.,  dee.,  11,  a.  7,  1688,  Append., 
p.  154). 

4.  Act.  Hafn.  Ili,  oss,  i9. 

5.  Brera,  giornale  di  medicina  pratica, 
48l2. 

6.  G.  C.  Gahuliep  , de  sudore  moschum 
redolente  ( mise.  acad.  nat,  cur. , dee,.  111, 
a.  9 e 10,  1701  — 1706.,  p.  179  ). 

7.  Acoluzio,  descrive  un  sudor  di  colore 
dello  zafferano,  che  fu  la  crisi  d’  una  feb- 
bre acuta  ( Eph.  nat.  cur.  , dec.  II  , an.  IV, 
oss.  i69  ).  Sciiclz,  descrive  un  sudor  un- 
tuoso e colordi  zafferano  che  tingeva  i ve- 
stiti in  giallo,  (eph.  nat.  cur.  , dec  l , an. 
Ut  , oss.  i70  ).  Lo  stesso  racconto,  Ildano, 
( c.  VI,  77  ). 

8.  Pacllim,  cent.  I,  oss,  58. 

9.  Lemery  , observation  sur  une]  sueur  qui 
donnoit  au  Unge  urie  forte  teniture  bleue  mém. 
de  Paris  a.  1701,  Hist.  , p.  54  , Edit,  in  oct. 
noi  , Hist.  , p.  68  ).  — Focrcroy  , 1.  c.  , p. 
S65.  — Dolaecs  , I.  c.  — Wincler,  collect, 
acad.  T.  Ili,  p.  265.  — Corradi  , Hawibuch 
der  pathologis cheti  Anat.  , p.  292.  — Julia 
Fomenelle,  in  jouni.  de  chimie  medicale. 
Jouli  1825. 


10.  Aristotile  , aveva  parlato  di  sudore 
di  sangue  (IV,  a.  9,  lib.  111;.  Vedi  inoltre: 
LAisGELOr,  collect,  acad.  T,  5,  p.  255. — Sce- 
wenk  , haematologia  150.  — SUldonatus  , 

T,  I,  in  Evang.  Matth.  c.,  26.  — Fernelius, 
lib.  6,  path.  4.  — Tulpius  , II , 3i.  — Kor- 
stius,  P.  11,  oss.  i5.  — Bartholinus,  hypomn. 

4 , de  cruce  Christi.  — Libavius  , diss.  do 
lacrymis  cruentis,  § 4.  — Becker  med.  mir. 
c.  5.  — JoanSTON,  thaumat.  nat.  c.  X.  c.  3. 

G.  Pabbicics  , lib.  ìli,  an  not.  mis.  theatr. 
Europ.  T.  Il,  p.  u5.  — Mercurialis.  lib.  IV. 

— Lanzani,  eph.  nat.  cur.  dec.  Ill  , an.  1, 
oss.  1O9,  et  cent,  1 e 11,  oss.  20.  — Eberhar- 
nus,  diss.  de  sudore  nimio  , p.  28.  — Un 
esempio  di  sudore  di  sangue  in  un  giovine 
leggesi  nelle  eph.  nat.  cur.,  dee,  11,  an.  io. 
oss.  i79  ; e uno  simile  di  uno  neonato  ì, 
c.  oss.  65.  — Leggasi  inoltre:  Schilling,  de 
sudore  sanguineo,  post  graves  convulsione» 
et  spasmodicos  affectus  erompente,  felici  ter 
tandem  sublato,  in  act.  phy«.  med.  Voi.  Ili, 
oss.  1 16,  p.  425.  — Ledrlius,  eph.  nat.  cur. 
dec.,  VI,  an.  2,  oss.  54,  p.  63.  — Sudor  ru- 
bicundus  sub  coito  viri  , ita  ut  proprium. 
et  uxoris  indusium  tingerei,  V.  eph.  nat. 
cur.,  dee.,  li,  an.  6,  oss.  47.  — Il  sudore  del 
colordi  minio,  prodotto  dal  moto  sotto  le 
ascelle  fu  osservato  da  Maumz.  Hoffmann, 

Ivi,  an.  5 , oss.  27.  — Un  altro  esempio  si 
ha  nelle  stesse  opere. dec.  I,  an.  3,  oss.  46, 
Lacretelle,  narra  che  il  re  Carlo  IX  , lo- 
dava sangue-  ( Geschichte  von  Fmnkreich 
wahrend  der  Religionskriege.  A.  d.  Fr.  B.  i, 
Leipz,  4Si5  ).  Vedi  finalmente:  Caizcrgoes, 
observation  sur  ime  sueur  de  sang  , survenue 
quaire  fois,  pendant  la  plus  grande  vivacité  '■ 
des  douleurs  d'ime  colique  néphritique  (anna- 
les  de  la  soc.  de  med.  pract.  de  Montpellier. 

T.  55,  p.  259,  et  Sedillot  ree.  périod.  de  la 
soc.  de  méd.  de  Paris.  T.  52,  p.  96  ). 

11.  Un  sudor  simile  fu  descritto  da  Hod- 
ges, della  peste  di  Londra.  — Altro  csem- 
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sapor  di  mele1.  Talvolta  i liquidi  bevuti  escono  inalterati  in 
forma  di  sudore  2. 

III.  Consta  che  alcune  volte  uscì  il  sudore  dopo  morte  3.  Quasi  Autopsia 
sempre  i cadaveri  dei  morti  di  iperidrosi  ci  mostrarono  delle  gravi 
suppurazioni  ( talvolta  nascoste  ) dei  polmoni , del  fegato , delle 
glandule  del  mesenterio , dei  muscoli  lombari  e della  cavità  della 

pelvi.  Così  pure  delle  malattie  dei  reni , e massime  dei  calcoli  che 
ostruivano  gli  orifizj  dell'uretra4,  il  cancro  dell’utero5  ed  un  li- 
quido stravasato  comprimente  il  cervello. 

IV.  La  disposizione  al  sudore,  come  abbiamo  avvertito,  è talvolta  Cause 
ereditaria  6.  Il  sudore  poi  viene  eccitato  ( per  non  parlar  più  delle 
suppurazioni  ) dal  calore  7 , dalle  abbondanti  bevande  calde,  aroma- 
tiche; dai  rimedj  , che  che  ne  dica  Cullen8,  che  agiscono  speci- 
ficamente sulla  pelle9,  quali,  p.  e.,  i sali  volatili,  l’oppio,  la  can- 
fora, l’aceto;  le  saburre  10,  i purganti14;  il  contagior della  febbre 


pio  fu  riferito  da  Olao  Borrichio,  Act.  Ila- 
fn.  Altro  da  Langelot  , de  sudore  atro  et 
sanguineo  : Eph.  rat.  cur.  , dec  i , an.  6 , 
oss.  io.  — Trovansi  inoltre  esempj  di  su- 
dori neri  in  Zacuto  Lusitano,  ( P.  Ili,  oss. 
75  ) ed  in  Galeazzi  , ( Comment.  Bonon., 
voi.  VI,  p-  (59).  — Il  dottor  Corti  , di  Pia- 
cenza, e G,  P.  Frank  fecero  conoscere  un 
caso  rii  sudor  nero  dei  piedi,  sotto  l’influen- 
za dell’  uso  del  malato  di  ferro,  che  con- 
tinuò ancora  persino  dopo  la  sospensione 
del  rimedio. 

12,  Henkelius,  in  act.  physic,  -med.  Voi. 
V,  OSS.  94,  p.  532. 

i5.  Il  sudore  nell’  uomo  sano  è salato,  e 
contiene  dei  principj  simili  a quei  dell’  o- 
rina  (Haller,  praelect.  acad.  in  Boerhaav. 
Institute  t.  Ili,  § 425,  uot.  i ). 

1,  A questo  caso  si  riferisce  l’efidrosi  di 
mele  di  Rhodius  , ( c.  3,  oss.  68),  il  sudore 
grasso  ed  oleoso  di  Mollenbruck,  ( Misceli, 
curios,  germ.  , an.  2,  oss.  19/  Anche  il 
sudore  colliquativo  dei  tisici  , che  le  mo- 
sche ricercano  con  tanta  avidità,,  sembra 
dolce. 

2.  Narransi  casi  nei  quali  si  videro  le 
bibite  sortir  dalla  pelle;  la  birra,  per 
esempio  ( Salmdth  , c.  2,  28  ),  il  vin  rosso 
(Bartholin,  c,  4,  h.  6i  ) , ed  altri  liquidi 
("Maecellus  Donatus,  De  medie,  histor. 
mirali.,  lib.  IV,  c,  27,  pag.  26t  / 

5.  S.  Ledel,  de  sudore  post  mortem  ('mi- 
sceli. acad.  nat.  cur.  , dec.  I , a.  5 , 1672  , 
p.  *40,  e dec.  Il,  a.  9,  1690,  p.  7?).  — J.  Chr, 
Frommann,  de  sudore  post  mortem  ( ivi 
dec.  1.  a.  6 e 7 , 1675  e 167  6 , p.  213  J. 


Lanzoni,  de  éudore  post  mortem  (ivi,  dee. 
Ili,  a.  3 , 1695  e 1606  , p,  58).  — CHR.  F. 
Pacllini  , observationes  medico-physicae 
selectae  et  curiosae,  variis  antiqui  tati  bus 
bistoricogermanicis  bona  fide  ìnterdum 
conspersae,  I.  Sudor  pedicularis  post  mor- 
tem (ivi.  dec.  II,  a.  6,  1687, Append.,  p.  1 ). 
— Ch.  Helwich  , de  madore  post  mortem 
in  corpore  infantisdysenteria  sublati  fivi, 
dee.  IH,  a.  5 et  6,  i697  e 1698,  p.  440).  — C. 
Speranza  , caso  singolare  di  un  cadavere 
sudante,  e riflessioni  sul  medesimo  (annal. 
univ.  di  med.  prat.  compii,  da  Omodki, 
aprile,  1828/ 

4.  Salmuth,  lib.  Il,  oss.  82. 

5.  Bichat,  anat.  générale ■ T.  Il , p.  562. 

6.  Tulpiu8  , oss.  med.  lib.  Ili , oss.  42  , 
p.  253. 

7.  Leggi  Haller  , De  sudore  regionibus 
tropicis  endemico  fi.  cj.  Conviene  collo- 
care tra  le  rarissime  eccezioni  l’osserva- 
zione di  Dupont,  ('1.  c.  ) di  un  sudore  po- 
chissimo  abbondante  in  estate,  e che  molto 
cresceva  nell’  inverno, 

8.  Mat.  med.  Voi.  I,  p3  575. 

9.  ì diaforetici  usati  per  guarire  una  tra- 
spirazione soppressa  eccitarono  I’  imperi- 
drosi.  Vedi  Carron.  (recueil  périodique  de  la 
soc.  de  mód.  de  Paris,  T 5i,  p.  385). 

10.  Efìdrosida  taburra  rii  Salvages.  Vedi 
anche  Bianchi  , ( histor.  hepat.  Ep.  157  ) e 
Marteau  de  grand  Villiers , (j oumal  de 
mède  cine,  1762,  p.  29  ). 

11.  S, Ledel,  sudore  ab  assumto  pharma- 
co  purgante  (misceli,  acad.  nat.  cur.,  dec. 
111.  a,  7 e 8 p.  153  ), 
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sudatoria  , il  vajuolo  , il  ruoto  del  corpo  ed  i movimenti  dell’  ani« 
mo  f,  massime  quando  gli  si  faccia  succedere  la  quiete 1 , il  ros- 
sore2, il  dolore3,  il  terrore,  il  sonno4,  la  soppressione  delle 
emorroidi5,  l’arresto  dei  menstrui  6,  il  coito,  non  che  le  violenze 
ripetute  A • — Dal  fin  qui  premesso  8 si  conoscono  le  cose  che  cam- 
biano la  quaVtà  del  sudore.  In  queste  annoveratisi  alcuni  farmaci , 
p.  e.  la  ruta  9. 

V.  La  sentenza  di  Ippocrate  : La  parte  sudata  è la  parte  arti - 
malata  40,- — e quella  di  Haller:  « il  sudore  non  è mai  di  uomo 
sanissimo , ed  è sempre  violento » 41,  vanno  ammesse  con  molta  re- 
strizione , giacché  il  sudore  talvolta  è segno  di  perfetta  salute42.  Nè 
fa  maraviglia  che  il  sudore  abituale  sia  salutare  , poiché  non  v*  ha 
dubbio  intorno  f esistenza  del  sudore  critico.  Appelliamo  morboso 
quel  sudore  che  trae  origine  da  qualche  labe  e che  reca  danno 
al  corpo.  Tale  è il  sudore  della  diatesi  infiammatoria  o reumatica , 
che  indica  la  somma  violenza  del  male } — il  sudore,  sintomo  della 
febbre  intermittente  perniciosa  dicf or  etica  J3,  che  nasce  a mezzo  del 


1.  Ciò  che  fece  dire  ad  Aristotele  : « Non 
quando  si  corre  o si  agita  il  corpo,  ma 
dopo  che  ogni  movimento  è cessato  sorte 
maggior  copiadi  sudore  « ( problemat.  sect. 
Ili  , probi.  24  ).  — » 11  sudore  sorte  non 
quando  vi  ha  intensione  o contenzione  di 
spirito,  ma  piuttosto  quando  v’ha  calma» 
( 1.  c,  prob.  I , ). 

2,  Alex,  Aphrodisieds.  Probi,  lib.  I,  pro- 
bi. io. 

0.  Ca'ZERGUES,  1.  c. 

4.  « Coloro  che  dormono  sudano  mag- 
giormente » ( Aristotele,  1.  c.,  probi.  ). 

5.  Vidi  già  molti  eserapj  di  sudori  ecces- 
si vamente  abbondanti  (eran  simili  a quelli 
da  me  osservati  altrove,  prodotti  da  ecces- 
sive suppurazioni  ) , eh’  eran  1’  effetto  di 
emorroidi,  le  quali  scorrevano  poco  prima 
ed  erano  di  fresco  soppresse.  In  parecchi  di 
questi  infermi  esisteva  in  pari  tempo  ostru- 
zione di  fegato.  E tal  circostanza  mi  fece 
dubitare  se  in  questi  casi  1’  iperidrosi  do- 
vesse esser  riferita  alla  sola  pletora  venosa 
della  pelle,  o se  1’  ostacolo  che  trova  il  san- 
gue nell’arteria  epatica  ha  qualche  parte 
nel  caso  di  che  ci  stiamo  occupando. 

6.  Tissot  , oeuvres  T.  Il,  Prém ■ panie, 
p.  i i8  ). 

1.  B.  Roque,  1.  c. 

8.  N.  2. 

9.  L’  osservazione  che  la  ruta  dà  odore 
alla  traspirazione  e dovuta  ad  Aristotele^ 
( Le.,  probi.  i5  ). 

Aphor.  li b.  IV,  N.  ?8. 

I 41.  1.  C. 


12.  In  quella  maniera  che  a molte  perso- 
ne è utile  la  diarrea  in  certi  tempi  , cosi 
anche  i sudori  comuni  ad  alcuni  sono  pro- 
ficui « ( Schulz:  eph.  nat.  cur.,  dec.  1,  an. 
6,  oss.  i61  ).  Vidi  parecchi  individui,  d’  a- 
vanzatissima  età.  in  cui  il  sudore  produsse 
aumento  delle  forze  : io  conosco  una  si- 
gnora di  Vilna  che  quando  non  suda  ab- 
bondantemente o non  ha  flussi  bianchi  in 
gran  copia,  soffre  molti  fenomeni  nervosi. 

13.  Tal  rara  specie  di  febbri  verniciose  è de- 
scritta da  Riverio,  oss,  comm.  XXVIII.  (pre- 
ceduta da  forte  dolore  all’  epigastrio dal 
Torti;  therap.  special,  lib.  Ill,  cap.  I,  («in- 
vade l’ammalato,  senza  prodomi  che  diano 
indizio  della  sua  malignità,  con  brividi  e 
freddo,  a cui  tien  dietro  il  calore  e subito 
il  sudore  un  po’  precoce,  il  quale  peraltro 
da  principio  sembra  diminuire  la  febbre, 
ma  in  fatti  poi  dopo  di  esso  questa  si  fa  più 
forte  anziché  rimettere:  inoltre  sembra 
farsi  tanto  più  forte,  quanto  più  abbondan- 
te è il  sudore.  Ma  qui  non  finisce  l’occul- 
ta frode  , giacché  ciò  indica  piuttosto  la 
lunghezza  della  malattia  che  la  morte.  Ciò 
eh’  è peggio  si  é , che  il  sudore  a poco  a 
poco  si  fa  freddo,  e degenera  in  diaforeti- 
co. Suda  continuamente  1’ ammalato,  e in 
ogni  parte  nel  suo  corpo  cola  a rivi  il  su- 
dore; e così  continuamente  freddo  e bagnato 
di  sudore,  dileguasi  come  cera,  si  disciogìiee 
manca.  11  polso  è celere,  mi  noto  e debole, 
il  respiro  si  fa  affannoso  e frequente, -per- 
dasi l’ animo  e le  forze  tutte  rimangono 
abbattute.  La  sola  mente  è serenissima  e 
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parossismo,  e che  si  fa  così  grave,  che  fammalato,  esausto  alla 
fine,  e giacendo  colle  estremità  fredde,  e colla  faccia  cadaverica,  ne 
muore  se  non  viene  soccorso  \ — il  sudore  gastrico , proprio  di 
alcune  febbri , massime  biliose.  Il  sudore  atonico  è comunissimo^ 
e tali  sono  pur  quelli  che  osservansi  sotto  i tropici , nella  conva- 
lescenza , nel  tifo,  nella  tisi,  nelf  agonia,  e nella  paralisi1.  Le  al- 
terazioni del  sudore,  riguardo  alla  sua  qualità , dipendono  per  Io 
più  dalla  soppressione  di  altre  evacuazioni , e di  quella  massima- 
mente  deiforme.  La  diatesi  artritica  inoltre  ha  grandissima  influenza 
sui  diversi  stati  del  sudore.  Il  sudor  verde  , azzurro  , scarlatto  sem- 
brano cT  origine  ora  scorbutica  2,  ora  spasmodica  3,  ora  pletorica . 

Il  sudor  di  sangue  poi  differisce  dall’  ematidiosi 4 , giacché  in 
questa  il  sangue  scola,  ed  è puro.  Quanto  ai  mens  trai  deviati  verso 
la  pelle,  si  potranno,  secondo  le  circostanze,  riferire  or  ad  una  5,  ora 
ad  un'  altra  di  queste  affezioni.  Dicemmo  pure  6 che  i piattoni  , 
che  vengono  nelle  ascelle  o nelle  sopracciglia,  fanno  di  tratto  in 
tratto  uscire  del  sangue  che  somiglia  a sudore. 

YI.  « In  generale  quanto  più  copioso  esce  il  sudore,  e quanto  Prognosi 
più  si  allontana  dalla  naturale  sua  tenuità  , e dal  colore,  odore  e 
sapore  ordinario,  tanto  meglio  dà  segno  o di  turbe  dei  solidi  e dei 
fluidi  o di  un  vizio  della  secrezione  cutanea  , o di  una  perdita  di 
umori  utili.  Il  sudore  poi  che  mostrasi  in  molti  ai  piedi  ed  alle 
ascelle,  non  è cosi  influente  sulla  salute,  quantunque  fetido,  da 
voler  essere  incautamente  soppresso  7.  » 

A IL  il  sudore,  sia  esso  vicario  di  altre  escrezioni,  sia  abituale,  Cura 
oppure  accompagnato  da  reficiamento  di  forze , non  ya  mai  sop- 
presso. Il  sudore  da  diatesi  infiammatoria  si  cura  coi  salasso,  colla 
temperatura  moderata  , colla  quiete  del  corpo  e dell’  animo  , cogli 


1’  uomo  sen  lesi  mori  re  a poco  a poco  , toc- 
chè  se  non  avviene  in  un  solo  accesso,  non 
si  prolunga  oltre  il  secondo  » );  e da  Sau- 
vages,  nosolog , method.,  cl,  II,  ord.  I!,  gen. 
VII,  spec.  4j  («ho  osservato  due  volte  que- 
sta specie  ed  anzi  Sa  prima  in  un  maestro... 
sudava  talmente  una  notte  sì  e l’altra  no, 
che  era  costretto  a cambiarsi  la  camicia 
nove  volte  . . . l’altro  soffriva  grande  de- 
bolezza, ansietà,  e nello  stesso  tempo  buli- 
mia; ogni  giorno  compariva  iì  parossismo 
con  poco  freddo,  poi  perette  ore  continue 
sudava  « J. 

Kirkland  , a commentary  on  apoplectic 
and  paralytic  affection.  Land,  1792,  p,  4. 

2.  A.  Fjnot  5 observation  d'ime  dégénera- 
tion  telle , que  le  sang  tramandoli  par  la  peau 
(Sedillot,  ree.  périod , de  la  soc.  de  méd.  de 
Paris.  T.  19  , p.  la  J. 

3.  J CU.  Schilling,  de  sudor®  sanguine© 
post  graves  couvulsivos  et  spasmodices  a?~ 


fectus  erumpente,  feìiciter  tandem  sublato 
( act.  acad.  nat.  cur.  , Voi.  8,  p,  425  ). 

4.  Cap.  IV  , § XI,  i, 

5.  Cu,  F.  Pacllsni,  menses  ordinarie  per 
sudorem  espulsi  ( mise,  acad,  nat.  cur.  , 
dee.  II,  a.  6,  i687.  Append.,  p.  54  )« 

6.  Cap.  XVI,  § XLI11  , 4. 

1.  G.  P.  Frasi k , Epitomi,  1.  V,  P-  I» 
p.  55.  La  mia  pratica  particolare  mi  diede 
occasione  di  osservare  molte  gravissiaie 
malattie  dipendenti  da  soppressione  di  su- 
dori abituali,  ed  uo  caso  di  morte,  fra  gli 
altri,  per  F impressione  delibarla  fredda 
sul  corpo  coperto  di  sudore,  in  un  Lituano 
di  50  anni,  che  io  aveva  prima  guarito  da 
emiplegia.  Esempi  di  tal  natura  furono 
pubblicati  da  Lanzonì  , (de  morte  ex  sop- 
presso sudore,  io  ephem.  acad,  nat.  cur,, 
cent,  i e 2,  p.  455  );  1.  SI.  Furstetsau,  fi  bou- 
rn ali  smus  ex.  sudore  pedum  retrogrado  5e- 
thaìis  fact,  acad.  nat.  cur,  , Voi.  6,  p.  S75). 
Lqbstein,  (Le.). 
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acidi  vegetabili  e coi  purganti.  La  febbre  perniciosa  diaforetica 
richiede  sotto  il  parossismo  f oppio  colf  etere , poi  la  corteccia  di 
china.  Il  sudore  d’  indole  gastrica  si  modera  coi  purganti  suba- 
cidi. Il  sudore  atonico  trova  un  sicuro  rimedio  nell’  uso  simulta- 
neo dell’  oppio  colla  tintura  aromatica  sulfurea i 2.  In  tal  caso  giova 
d’ ordinario  anche  l’ oppio  non  che  gli  altri  diaforetici  per  e.  la 
salvia  officinale*  e la  canfora.  Trovammo  che  questa  giova  prin- 
cipalmente nel  sudore  che  accompagna  il  cancro  all5 *  utero  od  alle 
mammelle.  Del  resto  non  debbono  trascurarsi  neppure  i ironici  o gli 
astringenti,  massime  il  vino 4  3,  F alcool F in  fuso  freddo  di  china , 
T acido  solforico  alcoolizzato , il  siero  di  latte  alluminoso , la  tin- 
tura di  gomma  chino  5,  le  acque  sature  di  gaz  acido  carbonico  e 
in  particolare  le  ferruginose.  Nè  vanno  neppur  disprezzati  i bagni^  sia 
marini,  sia  marziali , le  frizioni  alla  cute^  le  unzioni  coll’  olio  e con 
sostanze  aromatiche^.  Non  abbiamo  mai  ardito  adoperare  esternamente 
gli  astringenti , come  consiglia  F Eginet a 7.  Consigliamo  piuttosto 
gli  assorbenti,  p,  e.  i semi  di  lino , che  si  spargono  nel  letto  degli 
ammalati  bagnati  di  sudore8,  oppure  la  crusca 9.  Non  sarà  final- 
mente vano  consiglio  promovere  le  altre  secrezioni , e massime  la 
secrezione  dell’ orina  d0. 


CAPO  XXIV. 
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§ LXXIX. 

Generali . 


Import.  3N  on  v ' ha  senso  così 
del?  ar-  del  quale  inoltre  racchiude 
gomcntoFa  quindi  maraviglia  che 


esteso  come  quello  del  tatto , la  dottrina 
gli  elementi  di  quella  degli  altri  sensi, 
così  ristretto  sia  il  numero  di  coloro 


1.  R.  Laudani  liquidi  Sydenhami, 

Elixirii  vitrioli  Mynsicbtii.,  ana,  dra- 
chinarti  semis. 

M.  D,  S.  Gap.  guttas  quindecim  se- 
mel bisve  de  die  cura  vino. 

2.  Swieten,  commentar,  T.  II,  p.  570. 

5.  Sydekham,  sect,  V,  cap.  2,  p,  291.  (vino 
di  Malaga. 

4.  I villani  ed  i soldati  sogliono  arresta- 

re i sudori,  eccitati  nei  calori  dell’  estate, 

dai  faticosi  lavori  e dalle  marcie  , con  un 

miscuglio  di  acqua  ed  aequavita  abbru- 

ciata. 


5.  Carron,  1.  c. 

tì.  Celsus,  lib.  Ill,  cap.  6. 

7.  Lib.  11,  cap.  46,  p.  22. 

8.  È un  abitudine  degli  abitanti  delZ?en- 
gala  ( Lettres  curieuses  et  édifiantes  des  mis- 
sions ètrangères,  T.  XV , p.  414). 

9.  Vedemmo  scomparire  a poco  a poco,  e 
senza  che  sopraggiungesse  alcun  accidente, 
un  sudore  abituale  incommodissimo  ai  pie- 
di, coll’  uso  della  crusca  che  si  metteva 
nelle  calze. 

10.  Dupokt  , 1.  c.  trovò  utile  1’  essimele 
se  ltitico  unito  all’ estratto  di  aconito. 
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che  scrissero  sulle  alterazioni  del  tatto , mentre  esistono  sulle  ma- 
lattie delb  olfato,  dell’  udito,  e soprattutto  della  "vista  tante  opere  da 
poterne  formare  una  biblioteca. 

II.  Il  tatto  può  dividersi  in  esterno  ed  interno.  Il  tatto  esterno  divisione 
avverte  le  impressioni  che  toccano  1’  esterna  superficie  del  corpo, 
e le  trasmette  al  sensorio  comune.  lì  tatto  interno  ( cenestesi ) fa 
bislessa  cosa  relativamente  alle  impressioni  che  partono  dalle  parti 
interne.  Qui  non  faremo  parola  che  del  tatto  esterno,  come  quello 
che  ha  la  sua  sede  nel  sistema  cutaneo  b 

IH.  Il  tatto  può  ora  aumentarsi  morbosamente,  ora  distruggersi,  Altcraz. 
ora  pervertirsi  in  altra  maniera  , per  il  che  succede  che  gli  oggetti 
che  modificano  la  superficie  esterna  del  corpo  vi  fanno  un  impres- 
sione maggiore  o minore  di  quanto  conviene,  o ne  eccitano  alcuna 
erronea , la  quale , trasmessa  ai  sensorio  comune  vi  produce  una 
sensazione  troppo  forte,  troppo  debole,  o alterata. 


I LXXX. 


Esaltamento  e pervertimento  del  tatto. 


I.  I l tatto , o piuttosto  la  facoltà  di  sentire  della  cute  viene  ac-  Tatto 
cresciuta  da  un  moderato  grado  di  freddo,  tanto  esterno  2 quanto  in-accresciut© 
terno3,  da  una  veemente  distensione4,  dall’’  infiammazione  , dagli 
esantemi 5,  da  alcune  impetigini , dalb  isterismo  6 e,  ciò  che  è straor- 
dinario, talvolta  dalla  stessa  paralisia  '. 

II.  Del  pervertimento  del  tatto  o del  suo  stato  anormale  fanno  Tatto 
prova  ( per  non  parlare  del  dolore  che  gli  ammalati  credono  tal-  pervertito 
volta  di  sentire  nei  membri  amputati  8 ),  il  tatto  doppio , osservato 
qualche  volta  rielf  ipocondriasi  9,  il  senso  di  freddo  che  si  ha  dal- 


4.  Nevroses  de  la  peau  ( Rayer,  1.  c.  ). 

2.  Una  debole  contusione  la  più  leggiera 
ferita,  cagiona  fortissimo  dolore  allorquan- 
do fa  freddo. 

5.  I malati  affetti  di  febbre  intermittente 
non  posson  talora  sopportare  il  più  leggie- 
ro contatto  durante  lo  stadio  del  freddo. 

4.  Gli  uomini  assoggettati  alla  tortura, 
lorchè  la  pelle  fu  molto  stirata  , soffrono 
atroci  dolori  al  più  lievo  tocco, 

5.  Vedi  il  Trattato  degli  esantemi.  C.  I , 
§ II,  IV. 

6.  Un’  Ebrea  di  Vilna,  ch’è  isterica,  sof- 
fre con  tanta  pena  che  le  si  tocchi  la  pelle, 
che  allorquando  lesi  esamina  il  polso,  en- 
tra subito  in  uno  stato  d’  estrema  ansietà. 


divien  pallida,  e se  più  si  continua  a strin- 
gerle il  braccio,  cade  in  sincope. 

7.  Nel  1813  osservai  a Vienna,  in  un  no- 
bilissimo ed  istruitissimo  uomo  eh’  eia  of- 
feso da  emiplegia  , lai  sensibilità  del  lato 
infermo,  che  sopportar  non  poteail  meno- 
mo contatto  e le  fregagioni. 

8.  Lamorier,  dei  dolori  immaginari  de- 
gii arti  che  rimangono  dopo  le  amputazio- 
ni. Vedi  Mémoires  de  V acad.  de  Montpellier, 
1757.  — Act.  med.Berolin.  dee.  11, Voi.  Vili, 
p.  59.  — Fabric.  HildaNus,  cent.  SU,  oss.  14, 
15.  — Loders,  chirurg.  Bemer'tungen. 

9.  Nova  acta  nat.  cur.,  Voi.  Ill,  oss.  86.  — 
Sturm,  de  sensu  uuiusgeminato.  Alt.,  1686. 
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T applicazione  di  cose  calde,  e viceversa  i , il  senso  di  ardore  o di 
freddo , senza  alcun  cambiamento  nella  temperatura  della  cute  che 
osservasi  in  varie  parti  della  cute , sì  negli  ipocondriaci  , come 
nelle  isteriche;  il  formicolio  che  provano  spesso  questi  medesimi 
individui,  e che  è caratteristico  della  malattia  cereale,  e finalmente 
il  vrurito  o la  pnirigine  della  quale  ora  faremo  specialmente  parola.. 


§ LXXXL 
Del  Prurito . 


Defìniz. 

Scrittori 


l.  IJicesi  prurito  un  molesto  pizzicore,  non  associato  ad  alcuna 
altra  malattia,  ma  costituente  una  malattia  per  se2. 

IL  La  prima  descrizione  di  questa  malattia  trovasi  in  Plinio3, 
al  quale  poi  tennero  dietro  Avicenna4,  Mercuriale5,  Hafenref- 
fer  6,  Sennert7,  Sommer8,  Loescher  9,  Lorry  Willan  il,  Bate- 
man12^ Alibert13  e Mourgnval  u. 

Ili  II  prurito  occupa  ora  tutta  la  superficie  del  corpo  15,  ed  ora 
una  sola  parte  del  medesimo.  Nei  prurito  universale  gli  ammalati 
talvolta  provano  di  tali  tormenti , che  si  lacerano  la  cute  colle  un- 
ghie ,_o  si  grattano  con  una  spazzola.  11  male  suole  accrescersi  spe- 
cialmente verso  la  notte  , presso  il  fuoco  e dopa  un  lauto  pasto. 
Spesso  il  prurito  è accompagnato  da  una  sensazione  come  di  insetti 
che  corrano  sulla  pelle,  o di  morsicature  eli  formiche  16  o di  scotia- 


ì.  Sammtung  vermischter  Abhandhtngen 
am  dem  Gebielhe  dei'  Heìlkunst  von  einer 
Gesellschaft  praht.  Aerzle  zu  St,  Petersburg 
1823,  p.  115. 

2.  Cnesmo , dal  Grec.  Kocéetv,  fregare.  — 
Scabbia,  propriamente  detta.  — Ted.  iucken. 

— Belg,  Jeuking  j J eukte;  Krevel  j Kreveling. 

— Frane.  Démangeaison’,  Pruriti  — Ingl. 
Itching  ; Scalding  ; Fretting  j Manginess, — 
1 tal.  Cuocioi  e j Cuoci  tur  a ; Pizzicore ; Pru- 
dore -,  Prurito.  — Spagn.  Comezon  ; Picazon. 

— Portogli.  Comichào  j Pruido  s Prurido. — 
Polacc.  Sioierzbiaczka. 

5.  Nat.  liistor.  lib.  XX,  cap.  il , lib.  XIII, 
cap.  1,  et  lib,  XXVII,  cap.  4. 

. Lib.  IV,  Fen.  l,  tract.  5. 

5,  De  morbis  cutan.  Lìb.  11,  cap.  3. 

6,  Lib.  I,  cap.  4. 

7.  Pra\r.  rued.  lib.  V,  p.  3.  sect.  I. 

8.  De  affectibus  pruriginoso  senum.  Alt- 
do  rf.,  1727. 

De  pruriti!  senili.  Wiilenbprg;  1728. 


10.  De  morbis  cutaneis,  cap.  Ill , a at.  I , 
par.  2. 

11.  Die  Hautkrankh . und  ihre  Behandlwig ., 
p.  44. 

12.  A practical  synopsis  of  cutaneous  disea- 
ses, p.  14—24. 

15.  Dictionnaire  des  sciences  médicales  T. 
45,  p.  552—544. 

14.  Becherchcs  et  observations  sur  le  Pruri- 
go, faites  à V hdpital  de  St,  Louis  pendant 
V année  18i9— 20  e 2i,  Paris,  1823. 

15.  J.  Panzoni,  de  corporis  totius  pruritu 
singulis  annis  periodice recurrente(miscell. 
acad.  nat.  cur.,  dec.  I,  a,  9 e 10, 1678  e 1679. 
p.  47 ).  J.  P.  Pruckec,  de  intolerebili  totius 
corporis  pruritu  (ivi.,)  — Démangeaison  uni- 
verselle  à la  peau  avec  insomnie  gucrie  par  de 
la  laitue  commune  sans  apprét  (mém.  de  Pa- 
ris , a.  1705  , hist,  j p.  55  , edit.  8,s  a.  i705. 
hist- , p.  67.  ) 

16.  Prurigo  formieans  Bateman) 

p.  16  ). 
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Dira.  Esaminando  i luoghi  che  prudono,  vi  si  veggono  non  di 
rado  d elle  bolle  rosse  , ed  altri  segni  indicanti  che  1’  ammalato  si 
è grattato.  Il  punito  parziale  viene  principalmente  alle  palpebre  j, 
al  dorso  2,  alla  pianta  dei  piedi  3,  alb  ano,  ai  prepuzio,  nell5  uretra, 
allo  scroto,  sulle  mammelle  4 ed  al  pudendo  femminile,  nei  quali 
luoghi  dà  origine  a gravi  termini,  descritti  egregiamente  da  Lorrv  5 
e da  Alibert  g e da  noi  stessi  più  cf  una  volta  osservati  7. 

IV.  Al  dire  di  Alibert  i cadaveri  degli  uomini  morti  di  pru- Neeroscop. 
rito  fornicante  presentarono  ora  i vasi  encefalici  pieni  di  sangue,  o 

del  siero  entro  i ventricoli  cerebrali,  ora  i polmoni  indurati,  e la 
vescica  distesa  da  molta  orina,  ora  flogosi  del  tubo  alimentare,  ora 
ossificazione  del  pericardio  e dell’aorta,  e costantemente  poi  la  cute 
tutta  lacerata  dalle  unghie. 

V.  L’età  giovanile,  e specialmente  poi  la  senile  dispongono  alla  Cause 
pnirigine  universale } così  pur  dicasi  della  primavera.  Taholta  la 
malattia  è congenita8,  ereditaria9.  Vien  essa  eccitata  (per  non 
parlare  dei  pidocchi  che  producono  una  malattia  particolare  10  ) 

dalla  pletora11,  dalla  soppressione  dei  menstrui  1<2,  da  certi  alimenti 
nocivi13,  dolci14,  dai  liquori  fermentati15,  dall’ uso  dell’oppio , dalle 


4.  Una  donna  di  Vilna  colle  palpebre  e 
cogli  occhi  apparentemente  sanissimi  , la- 
gnavasi  sempre  d’  intollerabile  prurito  in 
queste  parti, 

2.  J.  L.  Hamvemann  , de  dorsi  ineffabili 
pruritu  ( misceli,  acad  nat.  cur.  , dec.  1!, 
a.  1,  1682  , p.  1 68  ). 

3.  Je  connais  un  liomme , agè  environ  cin- 
quante-cinq  ans,  et  d’une  constitution  suine 
aidant  que  robuste  ; il  est  su  jet  au  prurigo 
pian  taire:  cctte  affection  le  prenci  si  vite  et 
le  maitrise  à tel  point,  epte  dans  les  rues  mo- 
nies ou  dans  les  sociétés  il  est  contro int  d'  ó. 
ter  son  has  et  son  soulier  pour  se  grater  à 
outrance  , jusqu'  à ce  que  la  démangeaison 
soil  apaisée  . . . J'  ai  donne  mes  soins  à un 
autre  individu.  qui  est  pareillement  tourmenté 
du  prurigo  à la  piante  des  deux  pieds  : il 
ne  parvenient  ó /'  apaiser  qu'  tn  mar  chant  et 
en  se  futiguant  considérablement  : s'  il  s'  ar- 
rcte,  son  supplice  recommence  » ( Albert, 
1.  C.  , p.  555  J. 

4.  Ne  osservai  alcuni  esempi.  In  qualche 
caso  il  prur  ito  occupava  le  due  mammelle; 
in  «ma  donna  non  esisteva  che  sulla  destra 
mammella  . e sur  entramb’  i capezzoli  ad 
un  tempo  in  altre. 

5.  !,  c. 

6.  1.  e. 

7.  Vidi  nel  1 817  un  caso  di  pnirigine  ve- 
ramente crudele  nella  moglie  d’  un  abi- 
tante di  Vilna.  Onesta  signora  , del'a  età 
di  trent’ anni  circa  , piuttosto  pingue  e 
madre  di  molti  fanciulli  , era  tormentata, 
all’ avvicinarsi  massimamente  del  periodo 


mestruo,  da  pnirigine  alla  vulva  sì  ecces- 
siva , eh*  la  riduceva  quasi  alla  dispera- 
zione. 

8.  « Il  est  des  individua  qui  viennent  au 
monde  avec  cette  infirmité  déplorable.  J’  ai 
vu  trois  gargons  appurtenant  au  ménte  pére 
condamnès  tons  trois  ù cet  intolerable  mar- 
tyre  » ( Alibert,  1.  c.,  p.  552  )- 

9.  « Prèsque  toujours  ( !)  le  prurigo  for- 
mioans  tient  à ime  cause  native  et  hérédìiaire 
( Alibert,  1.  e.,  p.  559  ). 

10.  Cap,  XVI,  § XLIV. 

11.  Osservai  più  volte  una  pnirigine  ge- 
nerale estremamente  penosa,  cagionata 
dall’  omissione  d’  abituale  salasso  o dalla 
soppressione  delle  moroidi. 

12.  A.  C50FFKL.de  dorsi  ineffabili  pruri- 
tu ex  obstructione  menstrui;  cura  adden- 
di Ros  Gentili i,  (epli.  arad.  nat.  cur.,  dee- 
1,  a.  4 e 5,  i675  e 1674,  p.  47,  dee.  Ili  , a.  ó> 
Append.  , p.  87  ). 

io  P.  e.  dai  olitoli  di  mare.  Gallen  , de 
sympt.  caussis  2 , 6.  G.  Hanna  e us  , ex  usu 
squillarum  minorum  pruritus  ( misceli, 
acad.  nat.  cur.  dee.  Il  , c.  5,  1684  , p.  A\i). 

44.  Avicenna,  4,  7,  5?  6. 

45.  Lorry,  1.  c , p.  27.  — Tissot,  omvres, 
T.  42,  p.  72.  — Alibert,  1.  c.,  p.  540.  (« Pre- 
sque tons  les  indivklus  atteints  de  cette  affec- 
tion, qui  viennent  réclamer  nos  soins  à V hò- 
pital  S t.  Louis,  sont  des  homines  oìsifs  et  in- 
lempérans  qui  passent  leur  vie  clans  les  ca- 
barets, et  cpd  violent  « chaque  instants  les 
lo  is  du  regime  » ). 
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affezioni  di  fegato  1 , dalla  soppressione  della  traspirazione  2 , dalla 
immondezza,  da  una  cattiva  abitudine  3 4 e dall’  immaginazione  dai 
patemi  5,  da  un  vizio  artritico  o scorbutico6,  e forse  da  alcuni  partico- 
lari insetti  7.  Alla  pnirigine  parziale  poi  danno  eccitamento,  alle  paU 
pehre  , 1’  aria  fredda  che  le  colpisca  all’  epoca  della  menstruzione , 
all’ano,  l’ascaride  vermicolare,  la  sodomia,  i corpi  stranieri,  in- 
ghiottiti ed  arrestati  nel  retto  8 , od  introdotti  in  esso  per  P ano  9, 
le  moroidi , la  soppressione  dei  tributi  mensuali 10,  un  vizio  artriti- 
co } al  prepuzio  la  poca  nettezza  , la  secrezione  di  una  natura  acre 
intorno  al  glande,  il  coito  con  donna  affetta  da  fiori  bianchi  di 
natura  acre,  i peli  attaccatisi  tra  il  prepuzio  ed  il  glande  • i desi- 
derj  venerei  troppo  a luogo  frenati } ai  ¥ uretra,  nei  maschi,  la  stret- 
tezza di  questo  canale  , i peli  che  vi  si  fossero  per  avventura  in- 
trodotti 11 , la  pietra  in  vescica}  nelle  donne  un  ascesso  12 , il  vizio 
canceroso,  i fiori  bianchi,  e in  ambedue  i sessi  la  blenorrea  im- 
minente , la  lue  venerea  — allo  scroto  il  cavalcare  in  estate  , il 
sudore  molto  abbondante  , la  sifilide  ; — alle  parti  genitali  fem- 
minili lo  svolgimento  degli  organi  della  generazione  all’  epoca  della 
pubertà13,  l’ascaride  vermicolare,  la  gravidanza,  le  varici,  le  afte , 
la  cessazione  della  mestruazione,  un  vizio  venereo,  massime  sotto 


1.  Spesassimo  iì  prurito  annunzia  l5  in- 
vasione dell’itterizia,  ed  è il  sintonia  d’oc- 
culta malattia  di  fegato.  Così  fu  nella  don- 
na che  aveva  una  prurigine  nella  mam- 
mella sinistra  ( 19  ). 

2.  M.  Hoffmann,  de  pruriti!  insigni  ma- 
ìiuum  ex  eollectione  herbarum  rore  mala- 
nno adhuc  madidarum  ( eph.  acad.  nat. 
■eur.,  cent.  9 e io , p.  455  ). 

5.  Conoscerai  1’  Ebreo  che  si  tien  nasco- 
sto dal  con  tinuo  grattarsi  che  fa. 

4.  Dal  solo  vedere  un  pidocchio  nasce  tal- 
volta un  prurito  generale. 

5)  « Le  prurigo  formicans  peut  se  dévelop- 
per  par  ime  vive  impression  morale  ( AU- 
BECT,  1.  C.,  p.  541  ), 

6.  S.  Ledel,  flores  scorbutici  ambulantes 
(mise.  acad.  nat.  cur,,  dec.  1,  a.  4 e 5,  1575 
C 1674,  p.  4 2 ). 

7.  Bateman,  synopsis , p.  i9,  e delineations. 

Plat.  VI,  ( « fig.  4,  presents  an  insect  , of 

ivhich  a great,  nurnbre  were  detected  on  the 
skin  of  an  old  man  3 affected  with  prurigo 

senillsj  by  Dr  Willan,  who  never  met  with 

a second  instance  of  the  same  occurrence. 

Neither  the  disease  nor  the  insect  was  com- 
munieaied  trethe  patient’s  wife  , or  to  any 

of  his  family,  it  is  obviously  not  a pediculus', 
but  both  from  the  structure  of  its  hind  legs , 


■and  the  rapidity  of  its  jumping  motion  , it 
was  deemed  to  belong  to  ths  genus  pulex  » J, 

8.  Vidi  un  caso  in  cui  un  ago  inghiottito 
cagionò  dopo  i5  giorni  gravissimo  prurito 
all’  ano. 

9.  Così  un  calzolaio  dei  dintorni  di 
Vienna,  dedito  alla  sodomia,  s’  introdusse 
nel  retto,  nel  mese  di  luglio.,  i815, un  ferro 
lungo  sei  pollici  e mezzo,  largo  tre  , e del 
peso  di  cinque  once  e sei  dramme.  Sebbe- 
ne lo  si  potesse  sentire  nella  regione  iliaca 
evi  fossero  già  sintomi  d’enterite,  esso 
nondimeno  fu  estratto  con  grande  destrez- 
za dal  celebre  Kep.s. 

io»  in  tal  caso  il  prurito  suoi  quasi  sem- 
pre estendersi  al  perineo. 

ìi.Tt'nnus,  oss.  lib.  11  , 42.  — A.  Vogel  , 
de  cognoscendis  c.  h.  affecti bus,'§  409. 

i2,  Una  gentildonna  di  Vilna  mi  consul- 
tò nel  i8u  per  fortissimo  prurito  che  pati- 
va intorno  all*  orifizio  dell’  uretra  , e che 
si  univa  a dolo)  osissimi  sforzi  nell’  emis- 
sione dell’  orinai  Esaminata  la  parte  infer- 
ma , vi  scoprii  un  ascesso  che  pervenne 
alla  sua  maturità  , e che  dopo,  colia  sua 
rottura  spontanea,  pose  finca  prurito  sif- 
fatto. 

d5.  Peculinu  oss.  24. 
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forma  di  condilomi  i.  Finalmente  la  pnirigine  può  mostrarsi  io  qua - 
lunque  parte  del  corpo  , a cagione  dell’ imminente  chiusura  di  una 
piaga,  dei  fonticoli  2 , di  un  insetto  nascosto3,  e dell’applicazione 
di  una  fasciatura  o delle  sanguisughe. 

VI.  Bisogna  far  bene  attenzione  di  non  dare  il  nome  di  pruri-  Diagnosi 
gine  a quella  malattia  in  cui  il  prurito  non  è che  usi  sintomo  ^ 
errore  nel  quale  caddero  Willan,  Bateman  e Mouronval,  riguardo 

all’  orticaria  , alla  psiclracia,  eccq  imperocché  il  nome  di  pnirigine 
va  riserbato  per  quella  specie  di  prurito  che  nasce  senza  apparenza 
di  altra  malattia  evidente  \ se  si  eccettuano  quelle  bolle  rosse  che 
accompagnano  talvolta  la  nostra  pnirigine 4 e che  sono  piuttosto 
T effetto  del  grattarsi.  E qui  gioverà  avvertire,  che  in  questa  pni- 
rigine il  grattarsi  non  arreca  sollievo  come  nelle  malattie  accompa- 
gnate da  prurito  5. 

VII.  La  pnirigine  turi' versale  in  età  giovanile  è una  malattia  che  ^i0°n0b* 
guarisce  facilmente  , ma  che  spesso  ritorca  periodicamente.  Non 

così  corre  però  la  bisogna  in  età  avanzata  ; giacché,  se  quel  pru- 
rito che  dicesi  senile  non  vieo  mitigato,  almeno  per  qualche  tempo, 
come  vedemmo  avvenire  talvolta , dalla  diarrea  o da  una  copiosis- 
sima secrezione  di  orine , costituisce  una  malattia  terribile  e ribelle6. 

Questa  infermità  offende  i muscoli  sottocutanei , i nervi  ed  i vasi 
linfatici  che  scorrono  entro  di  essi  , e le  viscere  dell’ addome  7.  Al 
contrario,  quando  è moderata  la  pnirigine  suol  riuscir  salutare8.  Tale 


Nei  1812  fai  consultato  da  una  cantan- 
te, per  una  pnirigine  della  vagina  conti- 
nua ed  insopportabile  che  avea  resistito  a 
tutt’  i mezzi  locali.  La  parte  eh’  era  sede 
del  prurito  mi  presentò  condilomi  piccio- 
lissimi  , ma  in  assai  gran  numero  , e che 
svanirono  sotto  1*  influenza  d’  una  cura 
antivenerea  generale. 

2.  Più  volte  vidi  cauterj  determinare, 
sulle  circostanti  parti  , e talora  ancor  su 
tutto  il  corpo,  prurito  tale  che  costretto 
mi  vedeva  a chiuderli,  malgrado  il  deside- 
rio mio  di  conservarli. 

3.  D.  Haen  descrive  un  prurito  soprav- 
venuto dall’introduzione  d’  un  cimice  sot- 
to 1’  epidermide  (Opusc.  inedita,  p.  !,  p.  s). 

4.  11  prurito  presenta  enormi  papule,  non 
sempre  dense  e ravvicinate:  se  ne  notano 
poche,  che  quasi  non  si  veggono,  e che  tor- 
mentano l’ammalato,  ( Lorry,  op.  c„  cap. 
o,  art.  ì,  par,  2 ).  — <•  on  n’apercevaìt  près- 
que  pas  de  boutons  sur  la  peau  ; ils  étaient, 
suivant  V expression  vulgaire  des  malades  , 
entre  cuir  et  chair  » (Alibert,  1.  c.,  p.  54i). 

5.  Qu'on  ne  compare  point  le  triste  était 
de  certains  dartreux  avec  celili  des  individus 
qui  som  affeetés  du  prurigo:  ces  premiers  du 
moins  se  soulagent  en  se  gratlgmt } et  piu - 

Voi*.  1,  Parte  11. 


sieurs  entre  eux  avouent  qu'ils  rìont  pas  de 
plus  exquise  jouissance  j mais  ces  derniers 
ont  beau  recourir  à ce  moyen  ; ils  ne  peuvent 
ni  changer  Ufi  seni  instant  le  mode  de  cene 
sensation  brillante , ni  procurer  la  moinclre 
trève  à leurs  perpétueìles  souffranees  » (ari* 
bert  , 1,  c. , p.  553  ).. 

6.  Hjppocrat,  aph..  lib.  sect.  Ili,  aphor.  51. 
— Paul.  Aegin.  de  re  medica,  lib.  IV , 
cap.  4 ( « il  prurito  che  si  manifesta  i ri 
vecchiaja  non  può  guarirsi  dei  tutto  , ma 
può  però  mitigarsi  coi  sottonominati  ri- 
medi ” 

1.  « Il  est  line  autre  prurigo  qui  est , pour- 
ainsi  dire,  inexorable,  c’ est  celili  qui  attaque 
les  vìeiliards;  jen  ai  rencontré  qui  éprou- 
vaient  des  tintemens  d'oreìlles  , des  faiblesses 
de  vue  , ties  crampes , des  lassitudes  , des  ti- 
raillemens  d'estomac  , des  oppressions , des 
gonftemens  à Vèpigastre  ; toutes  les  fonctions 
se  dérangent,  particuliérement  les  fonctions 
digestives;  les  malades  s’épuisent  et  toni - 
bent  dans  /’  amaigrissement  ; ils  s' abandon- 
nent  au  découragement  et  au  desespoir»  (Au- 

BERT,  1.  C.  , p.  555  ). 

8.  « On  cliroit  que  le  prurigo  formicans 
est  en  quelque  sorte  la  crise  d3  ime  autre  ma- 
IfflUe  « ( ivi , 1.  C.  , p.  559  }, 
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osservazione  sì  applica  specialmente  a quella  pnirigine  senile,  che,  come 
talvolta  osservammo  , ha  qualche  connessione  colle  malattie  elei  cuore 
e dei  vasi  maggiori.  La  pnirìgine  parziale , secondo  le  diverse  ca- 
gioni che  la  producono , e la  sede  che  occupa.,  ha  degli  esiti  diffe- 
renti. La  più  facile  a vincersi  è quella  che  dipende  dalla  soppres- 
sione di  qualche  secrezione  abituale. 

Vili.  Nei  giovani  pletorici,  e negli  uomini  robusti,  nulla  è più  atto 
a vìncere  la  pnirìgine  delle  coppette  scarificale , dei  bagni  d’acqua 
dolce , e principalmente  dei  bagni  di  mare  : così  pur  dicasi  del- 
F astinenza  dai  cibi  conditi  con  aromi  e dai  liquori  fermentati. 
Lo  stesso  risultamento  ottiensi  in  ogni  età  clalPappìicazione  delle  san- 
guisughe alP  ano  , od  al  perineo  , quando  il  prurito  deriva  da  sop- 
pressione delle  emorroidi  o dei  tributi  mensuali.  Nella  pnirigine  di- 
pendente da  alterazioni  del  basso  ventre  , giovano  principalmente 
il  vitto  regolato  , blando  , latteo  1 } il  latte  stesso  , sia  di  asina , sia 
di  capra  *,  oppure  il  siero  di  latte  2,  i leggieri  emetici  3 ed  i pur- 
ganti , le  acque  minerali  saponacee  e saline . La  pnirigine  da  sop- 
pressa traspirazione  cede  al  conveniente  esercizio  di  corpo  , alle 
coppette  secche , al  decotto  di  legni  allo  zolfo  ed  ai  bagni  tiepidi. 
Questi  ultimi  rimedj  si  usano  vantaggiosamente  anche  contro  la 
pnirigine  derivante  da  immondezza , massime  se  si  adoperi  nello 
stesso  tempo  il  sapone.  Bisogna  sapere  che  spesso  i bagni  tiepidi 
sembrano  da  principio  aumentare  il  prurito , ma  che  alla  fine  Io 
vincono 5.  11  prurito  senile  domanda  un  vitto , per  quanto  può 
adattarsi  alle  abitudini  di  vita  dell’  ammalato  , blando  , nutriente , 
gelatinoso,  in  particolare  di  brodi  di  rane,  di  vipera,  ed  i rimedj  che 
promovono  la  secrezione  delf  alvo  e delle  orine.  Quando  vi  sia 
nascosta  una  labe  scorbutica,  giovano  i brodi  antiscorbutici G,  ed 
il  decotto  di  bacche  di  ginepro.  Se  1 ammalato  soffre  d’  artritide, 
fra  i rimedj  generali  si  prescriveranno  principalmente  V estratto  di 
dulcamara , eoa  sapone  o soda  o potassa1 , o V acido  solforico 
o il  nitrico  od  il  muriatico  ossigenato i0.  Lodasi  pure  il  decotto 
di  salsaparilla  colf  or  siimele  scillitico  e col  cremor  tartaro 41 . I 
rimedj  esterni , se  si  eccettuano  i bagni  con  zolfo  o le  lozioni  con 
feccia  di  vino 12  aumentano  piuttosto  il  prurito,  e non  si  debbono 


L ÀV ICENNA,  T.  1,  p.  347,  a. 

2.  Galea.,  de  simpl.  medie,  fac.,  p.  io. 

5.  Loescher,  1.  c.  , ( ipecacuanha  ), 
fi.  Vedi  Voi.  1,  Parle  S.  Pag.  55o,  Noia.  4. 
5.  «<  Non  deve  far  maraviglia  se  sotto 
F uso  dei  bagni  escano  molte  bolle  j giac- 
ché rilasciati  i vasi  è naturale  che  tutti  gli 
umori  si  portino  alla  cute.  Ma  non  v’  ha 
ragione  perciò  d’  aver  minor  confidenza 
nei  bagni  » ( Lorry  , 1.  c.  ). 

G.  Voi.  1,  parte  Prima,  p.  552.  N.  2. 

7,  W ii.lan  , 1.  c.  , p.  50.  11  natro  depurato 
del  Dispensario  di  Londra,  o Folio  di  tar- 
taro , nella  dose  di  dieci  a venti  gocce  in 


una  tazza  di  decolto  qualunque,  tre  volte 
al  giorno. 

8.  W ILLA N,  1.  C. 

9.  Ottenni  buonissimi  effetti  dall’ uso  di 
questo  rimedio  nella  pnirigine  dei  vecchi. 

10.  « I have  seen  considerable  benefit  deri - i 
ved  from  the  internal  use  of  the  oxygenated 
muriatic  acid . » (Bateman,  1.  c.,  p.  i9  ). 

11.  Clinical  reports  of  the  medical  cases  in 
the  meath  hospital  of  County  of  Dublin  in- 
firmary. during  the  session  1826  — 1827,  Pari, 

I,  bg  It.  J.  Graves  and  W.  Stockers  , Du- 
blin, 1827. 

42.  lUrENREFFER,  L C. 
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usare  se  non  con  molta  cautela  L Gli  antichi  veramente  li  lodano 
molto  , ma  li  consigliano  piuttosto  contro  le  malattie  con  prurito 
che  contro  la  vera  pnirigine.  Tali  rimedj  poi  sono  o le  lozioni 
col  decotto  di  tabacco  , eli  radice  di  veratro  bianco , di  bardana  , 
di  semi  di  stafisagria , coll"  aceto  , coll"  orina 3 e col  latte  — op- 
pure le  unzioni  fatte  con  olio,  cera  e mele  colf  aggiunta  del  solfo 
o dell"  oppio.  Merita  anche  d’  essere  provata  1’  applicazione  della 
pellicola  di  uovo  fresco 4 , come  pure  le  budeile  di  un  animale 
appena  ucciso  \ non  trascurando  neppure  le  ulcere  artifiziali.  La 
pnirigine  ali  ano,  se  non  dipende  dagli  ascaridi  vermicolari,  o dalle 
emorroidi  5 nel  primo  dei  quali  casi  giovano  i clisteri  di  latte  ed 
aloe 1 2 * 4  5 6,  e nel  secondo  V applicazione  delle  sanguisughe , va  curata 
con  molta  cautela  e solo  coi  rimedi  ammollienti  o colle  lozioni  di 
aceto  6 } giacché  altrimenti  possono  seguirne  gravissimi  mali  , e 
perfino  la  morte  improvvisa7.  Quando  dipende  da  lue  venerea,  si 
cura  regolarmente  quest’  ultima  malattia.  La  pnirigine  del  prepu- 
zio esige  la  mondezza,  e le  lavature  con  una  soluzione  di  acetato  di 
piombo.  La  pnirigine  delV  uretra  si  cura  diversamente,  secondo  la 
causa  che  la  produce.  Se  dipende  da  strettezza  di  questo  canale  , si 
cura  colle  candelette  (bougies),—  se  da  ascesso  coi  cataplasmi,  • — 
se  da  materia  irritante  coi  bagni,  — da  vizio  canceroso  colle  lozioni 
fatte  col  decotto  di  malva , di  giusquiamo  nero,  o di  cicuta , — - 
se  da  sifilide  colla  cura  mercuriale.  La  cura  della  prurìgine  allo 
scroto  è simile  a quella  dell’ano.  Aggiungi  il  rimedio  del  Plejnk8, 
dal  quale  vedemmo  miracoli.  Se  l’epidermide  non  è escoriata,  si 
lodano  anche  le  lozioni  fatte  coVC acqua  fagedenica<è.  La  pnirigine 
delle  donne  noi  la  curiamo,  secondo  le  circostanze,  coi  bagni  tiepidi, 
colle  sanguisughe , col  mercurio.  Anche  qui  giova  il  suliodato  ri- 
medio di  3? I.E3XK, 40.  Alcuni  consigliano  le  lozioni  delle  parti  genitali, 


1.  « On  risque  ile  transporter  ait  cerveau 
V irritation  qui  rógne  sur  la  périphérie  cu- 
tanee» (1.  c.,  p.  542). 

2.  « Quanto  ai  rimedj  esterni  , bisogna 
ben  fissarsi  in  mentecheconvengono  spes- 
so i più  acri  quando  havvi  prurito;  e che 
quando  la  parte  è dolente  si  debbono  ado- 
perare ì miti:  » (Hebebden*  comment.  , 
cap.  23,  J. 

5.  Avicenna,  T.  1,  p.  5BGt 

4.  Lo  stesso,  l.  c.  , p.  5 73. 

5.  R,  Lactis  vaccini  librami  semis s 

Aloes  hepaticae  scrupulum  unum, 

D.  S.  pro  clystere. 

6.  W ill  an  , 1.  c.,  p.  58. 

7.  Memoir es  of  the  medicai  society.  Vol.o 
p.  348. 

8.  R.  Unguenti  citrini  mercurialis  un * 

ciam  imam, 

Axungiae  purae  unciam  semis, 
Mercuri!  precipitati  rubri  scrvpu- 
lum  unum. 


M.  Inungatur  mane  et  yespere  partì 
prurienti. 

9.  !t.  Mercuri!  sublimati  corrosivi  scru- 

pulum semis : 

Solve  in  aquae  calcis  imeiis  odo. 

D.  usui  externo. 

10.  Allorché  nel  4817,  fui  per  abbandonar 
Vienna,  e l’inferma  di  cui  parlai  più  sopra 
(N.  7,  p,  523),  e che  lasciava  in  uno  stato  di 
disperazione,  promisi  ad  essa  di  chiamare 
mio  padre  in  consulta  presso  di  lei.  Egli 
consigliò  in  questo  caso  il  rimedio  di  P Sen  It, 
di  cui  era, si  servito  co!  più  favorevole  suc- 
cesso nel  trattamento  della  prurìgine  dello 
scroto.  Li  ritorno  a Vienna  usai  il  rime- 
dio consigliato  da  mio  padre,  e con  suc- 
cesso tale,  che  la  malattia  scomparve  rapi- 
di ssì  amm  ente , ma  solo  per  un  fratto  di 
tempo.  Peraltro,  nelle  diverse  ricadute 
ch’ebbe  a subire  Eia  ferina,  il  rimedio  recò 
appena  sollievo. 


Defìniz. 


Sintomi 
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e le  iniezioni  in  "vagina  con  una  soluzione  di  borace1 2 *  4.  Audace  è 
colui  cne  consiglia  in  generale  di  curare  il  prurito  coll’  acido  idro- 
clanico 2.  Sare blie  molto  più  sicuro  1’  uso  del  inumato  ossigenalo 
di  soda  3. 


| LXXXIL 

Tatto  abolito . 


mancanza  o l’abolizione  del  senso  del  tatto,  colla  conti- 
dei  moti  muscolari , della  nutrizione  della  parte  affetta  e 
delle  facoltà  dell’ animo,  dicesi  anestesia  della  cute b 

II.  L’  anestesia  della  cute  comincia  ora  improvvisamente  , ora 
preceduta  da  febbre  reumatica  5 6 , o da  prurito  G.  Questa  malattia 
invade  ora  tutta  la  superficie  del  corpo7,  ora  l’uno  o l’altro  lato 
del  medesimo8,  ora  una  parte  soltanto  di  esso,  cioè  la  faccia9, 
una  mano  10 *  , un  braccio 14  , e le  gambe  12 *.  Nei  luoghi  presi  da 


I.  La 

umazione 


1.  Froriep’s  Noti  zen  aus  dem  Gebiethe 
der  Natur  und  Edik.  4828.  Octob.,  p,  iG. 

2.  Todd  Thomson  , in  London  med.  and 
physic,  journ.  1822,,  Febr. 

( R.  Acidi  Borussici,  unciam  semis , 
Alcohol,  drachmas  sex, 

Aquae  desti  Ha  tae  uncias  decem. 

M.  D.  usui  externo  ). 

5.  Notice  sur  V emploi  en  médecine  du  chlo- 
lure  de  sonde,  par  G.  Darting.  Dal  medicai 
repository  feb 1826,  p.  i59,  in  Ferussac,  bul- 
letin des  scienc.  mèd ■ N.  5,  Mai  1826. 

4.  Da  a privativa  aia&vjcns,  tatto. 

5.  M.  E.  Zorowsk.1  , diss.  de  anaesthesia 
tactus.  Vilnae,  I812,  obs.  i. 

6.  Remi , Fall  von  Lakmung  des  Gefiihlcs 
bei  fortbestehender  willkiirlicher  JBevoeguny. 
Mit  Bemerkungen  iiber  Urei  cation  ( Rost, 
Magazin  der  gesammt.  Eeilk.,  B.  1 , p.  573  ), 

7.  D.  Ludovici  , de  perfecta  anestasia  per 
totani  corporis  peri pheriam  (mise.  acat.  nat. 
cur.,  dee.  i,  ann.  5,  187 2,  p.  454  ). 

8.  J urine  , observation  sur  ime  hémiplégie 

du  sentiment  ( anaistesie) , avec  les  ré  flexions 
surcette  observation  par  HébréÀrd,  (Tartra, 

Bulletin  des  sciences  médicales  , T.  4 , p.  81, 

86  ).  — Marc  et,  in  medico- chirurg.  transact , 

Voi.  2,  iglò.  (11  Dr.  V ! àì  o ss  e u x narra  un 

caso  in  cui  si  vide,  dopo  violentissima 

odontalgia,  sopraggiugnere  la  perdita  dei 


se  uso  in  tutto  il  Iato  sinistro  del  corpo, 
Nel  Iato  destro  poi  persisteva  esso  bensì  , 
ma  talmente  cambiato,  che  i corpi  lisci 
applicati  sulla  parte  davano  la  sensazione 
del  caldo  se  erano  freddi,  e viceversa). 

9.  A Vilna  osservai  un  caso  d’anestesia 
del  lato  destro  della  faccia,  che  dipendeva 
dall’  impressione  dell’aria  fredda  sul  viso, 
durante  un  viaggio  fatto -in  una  slitta  sco- 
porta. 

10.  j.  F.  Senatjx,  fils , reflexions  sur  la  cau- 
se de  la  stupeur  douloureuse , qui  frappe  quel - 
ques  fois  la  main  de  /’  accoucheur , iti- 
troduite  dans  la  matrice  ( annales  de  la  soc- 
de  méd.  de  Montpellier , T.  9,  p.  64  ),  — Gl. 
Thiebaudt,  quelques  objections  ctux  réflexions 
de  J.  F.  Sknaux,  sur  la  cause  de  la  stupeur , 
etc.  ( Sedillot  , ree.  period,  de  la  soc.  de 
méd , de  Paris , T.  28,  p.  556). 

n.  Zckowski  , 1.  c.  oss.  11.  — HÉBRÉÀRD, 
sur  un  cas  particular  dJ  insensibilité  dans  un  i 
membre,  sans  perle  de  mouvement  ( Sedillot, 

1.  C.  T.  51,  p.  46z  ). 

i2.  J.  Yelloly,  history  of  a case  of  anaes- 
thesia (loss  of  sensation  in  the  upper  and  lo- 
wer extremities)  (medico-chirurg . transact.  Voi . 

5,  p.  90  ).  — Zukowski  , 1 c.  oss,  HI.  — j 
(l  miei  Act.  clinic.  C-  univ,  Vii r ensis,  ann, 

5 — 6,  Lips,  1812,  p.  55  ). 
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anestesia  non  si  sentono  nè  i ruvidi  maneggi , nè  le  punture 1 , 
nè  il  fuoco , nè  gli  acidi  minerali  2 ( prima  die,  distrutta  la  cute , 
arrivino  ai  muscoli  sottoposti).  La  cute  priva  di  tatto  talvolta  è 
fredda  e dura  3. 

III.  Le  sezioni  cadaveriche  lasciate  da  Sàuvages  % Sonnemialb  5, 
e Velpeau  6 dimostrano  Y influenza  che  la  colonna  vertebrale  eser- 
cita sulla  cute. 

IV.  E infatti  si  osservò  l'anestesia  tener  dietro  ai  colpi  portati 
sulla  colonna  vertebrale  7 , od  alle  ferite  d’  arma  da  fuoco  toccanti 
la  prima  vertebra  lombare 8 ^ la  si  vide  pure  prodotta  da  colpi  di 
punta9,  dall’ odontalgia  10,  dalla  compressione  dalla  distensione  della 


4.  « Man  konnte  Patientin  kneìpen , vncl 
mit  einer  Nadel  in  die  Haut  stechen,  oline 
dass  sie  es  fuhlte.  Stack  man  mit  der  Nadel 
in  die  Muskelsubstanz , so  ivar  das  Gefiihl 
noie  beieinem  Gesimden « (Behr,  I.  c.,  p.  578). 

2.  «Sopportava  l’ ago-puntura  nelle  parti 
infette  senza  alcun  dolore,  sebbene  si  ap- 
profondassero gli  aghi  per  ben  mezzo  pol- 
lice. Messa  una  mano  nell’  acqua  freddis- 
sima e poi  nella  caldissima  non  {scorgeva 
alcuna  differenza.  Prendeva  nelle  mani  i 
carboni  accesi  e ve  li  stringeva  fino  ad 
estinguerli  senza  soffrir  dolore.  Anzi  potè 
tenere  per  due  minuti  dell’ acido  nitrico 
concentrato  sul  palmo  della  mano  senza 
provarne  alcun  senso  di  ardore  , di  modo 
che  si  potè  mettere  dentro  un  pezzetto  di 
ferro  e vederlo  destar  effervescenza  ed  os- 
sidarsi.» Zokowski  , 1.  c. , o’os.  III). 

s.  Vide  Elvezio  in  Amsterdam,  nel  i678, 
una  vedova  dell’  età  di  58  anni  , e di  cui 
tutta  intera  la  superficie  del  corpo  era 
fredda  come  il  marmo,  anche  quando  ella 
imprimeva  alcuni  moti  alle  sue  membra. 
La  pelle  era  in  taluni  luoghi  tesa  e dura 
-cometa  pelle  d’ un  tamburo  j il  rima- 
nente d'essa  non  godeva  quasi  nessuna 
sensibilità,  Slalparto  van  der  Wiel  unisce  a 
questa  osservazione  un  fatto  a lui  appar- 
tenente : quello  d’  un  uomo  che  era  offeso 
da  gravissimo  scorbuto  , e che  giungeva 
dalle  Indie  Orientali  mila  città  di  Leida. 
Sebbene  quest’  uomo  potesse  muovere  le 
sue  membra  come  voleva,  tanto  ottusa  era 
la  sensibilità  della  cute  che  , scottata  con 
tizzoni,  nessun  dolore  egli  soffriva.  Ma  i 
corpi  pungenti  e le  sostanze  irritanti  por- 
tate sulle  parti  sottostanti  fortissimo*  do- 
lore producevano.  ( Qbservat.  rarior.,  1. 11^ 
obs,  45  , p.  433  )• 

4.  Nosol.  nielli.,  cl.  Vi.,  ord.  L,  gen,  X , 
spec.  ì.  Anaesthesia  a spina  bifida  ( « . . . I 
neonati  affetti  da  questa  malattia  sembra- 
no privi  affatto  d’  ogni  senso,  nò  vedere, 
nè  udire,  ciò  che  non  è maraviglioso,  ma 


non  danno  segni  neppur  dì  sentire  col  tatto , 
e nullameno  non  dormono  più  dell’or- 
dinario, sodo  pigri  in  tutti  ì moti; 
ma  suggono  il  latte,  e fanno  tutti  i mo- 
vimenti che  sono  necessarj  a quest’  ope- 
razione, depongono  1’  alvo  e le  fecce;  se  si 
esamina  poi  il  dorso,  verso  il  mezzo,  o poco 
più  sotto,  appare  un  tumore  molle  della 
grandezza  di  una  castagna,  della  figura 
d’  un  cuore,  e caldo.  . . lo  ne  ho  sezio- 
nati due  cadaveri,  e vi  trovai  il  cervello  in- 
ternamente pieno  di  siero  , della  stessa  na- 
tura di  quello  che  esce  dal  tumore,  se  questo 
viene  aperto;e  vidi  che  questosiero  passa  li- 
beramente dal  cervello  al  dorsoedal  dorso 
al  cervello  secondo  la  diversa  posizionedel 
corpo:  nella  stessa  midolla  spinale  vedesi 
una  strada  che  comincia  là  dove  havvi  il 
calamo  scrittorio,  e per  questa  strada  scorre 
questo  siero  ...  » ). 

5.  Caiìus,  Zeitschrift  fiir  Natur-uncl  Heillt . 
ìahrg.  5,  p.  83,  ( midollo  cervicale  indu- 
rata ). 

6.  Observation  sur  ime  moladie  de  la  moelle 
épinière  tendoni  à demontrer  V isolement  des 
fonctions  des  ravines  sensitives  et  motrices 
des  nerfs  ( journal  de  physiologic  exp  évimen- 
tale. T.  6,  p.  142.  Cfr.  Repertorio  di  medie, 
chir.  di  Torino , Febbrajo,  1827,  p.  76,  not.), 

7.  R.  OeWDAS  , case  of  concussion  of  ike 
spine,  tending  to  confirm  the  opinion,  that 
the  nerves  of  sensation  and  of  motion  are 
distinct  ( the  Eclinb ■ meet,  and  surg.,  journ. 
April,  1823,  p.  304  ), 

8.  Dr.  I1ochejs  Beobachtung  von  forthe - 
slhehender  willkiihrlicher  Bewegung,  bey  Lidi' 
mung  des  Gefiihls  (da!  journal  nniversel  des 
sciences  médicales  , 4822,  in  Gerson  , und 
Julius,  Magaz.  der  ansi.  Lit.  der  gesammt . 
Heilk.  B.  3,  p.  4u  ), 

9.  Larrey,  med.  chir.  Abbondi . a.  4. Franz, 
ubers.  von  Robbi,  Leipz.,  1824,  p.  58. 

10.  Marcet,  1.  c. 

11.  SbJVEAUX,  1.  €. 


Necrosco-* 

pia 


Cause 
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cute,  prodotta  dalle  pinguedine  o dalle  sierosità  *,  dal  freddo,  sì  ester- 
no 2 che  interno  3 , dalla  soppressione  della  traspirazione 4 , da 
pletora  5 , dalle  labi  lebbrosa  6 , plicosa  7 e dal  colèra  indiano  8. 

Diagnosi  y.  L’anestesia  del  tatto,  di  cui  teniamo  discorso,  va  distinta  da 
una  certa  condizione  del  cervello,  comune  nell’  estasi,  nella  catalepsi, 
nell’asfissia,  ed  in  alcune  specie  di  manìa  e di  apoplessie,  perchè 
in  queste  il  senso  manca  per  un  vizio  non  della  cute,  ma  del  cer- 
vello. Va  pur  distinta  dall’anestesia  artifiziale  9 o simulata  10  della 
cute.  Non  si  potrebbe  neppure  ravvicinare  all’  anestesia  del  tatto 
l’abolizione  della  facoltà  di  sentire  che  accompagna  la  cancrena  e 
la  paraUsia , giacché  nell’ima  è abolita  la  nutrizione,  e nell'  altra  il 
moto',  pel  contrario,  nella  malattia  di  cui  parliamo,  ambedue  queste 
funzioni  rimangono  intatte  il.  Però,  sebbene,  considerata  la  diversa 
origine  dei  nervi  del  senso  e del  moto  i2J,  non  riesca  difficile  di 


ì.  Bqerhaave,  comment.,  sect.  416.  lnstit. 
med. 

2.  Già  prima  che  si  formi  la  cancrena  le 
membra  gelate  sogliono  perdere  il  tatto.  — 
11  D.  Sonnenkab,  (1.  c.)  descrive  un  esem- 
pio di  anastasia  del  tatto  prodotta  dal 
freddo. 

5.  V.  I,  P.  1.  Gap.  Il,  § XXII,  11. 

4.  Causa  comunissima  , come  emerge 
dall’  opuscolo  citato  di  Zukowsri,  il  quale 
raccolse  più  osservazioni  sull’ anastesia  di 
tatto  neli’  instituto  clinico  di  Vilna. 

5.  Anaesthesia  plethorica  Dr.  Ludovici  , 
collect,  acad.  T. Ili, p,  184  ( «un  fanciullo  di 
stomaco  debole, una  mattina  rimane  i rnproy- 
visamente  privo  di  loquela  senza  alcuna  af- 
fezione precedente  dalla  quale  potesse  nasce- 
re o prevedersi  questa  abolizione  della  lo- 
quela: punto  in  qualunque  parte  del  corpo 
non  se  ne  risentiva,  sebben  si  infìggessero 
gli  aghi  nel  capo,  nel  collo,  nelle  spalle,  nel 
dorso,  al  petto,  nelle  braccia  , nell’ addo- 
me, ecc.:  1’  ammalato  rideva,  e per  ammi- 
razione di  un  tal  fenomeno,  e perché  non 
provava  altro  incomodo  in  fuor  della 
mancanza  della  loquela,  e per  due  giorni 
continuava  benissimo  tutte  le  sue  fun- 
zioni : tagliate  le  vene  ranine  sene  estrasse 
sangue,  dopo  di  che  ricomparve  la  lo- 
quela, ed  il  senso  del  tatto,  eccettuato 
un  leggiero  stupore,  che  scomparve  dopo 
che  l’ ammalato  ebbe  preso  mezzo  scru- 
polo di  cinabro  ed  una  bevanda  sudo- 
rifera » ). 

6.  Hensler,  vom  abendldndischen  Jussatze, 
4790,  p.  140— 276. 

7.  Cap.  XXII,  § LXXi , li.  L’  ammalata 
di  cui  parlammo  superiormente  (N.2,p.529) 
soffriva  di  plica. 


8.  W . Scott,  report  of  the  epidemic  ch o' 
lera  of  A sia.  Madras,  1824,  p.  XXV L («  The 
skin,  when  much  collapsed,  becomes  insensi- 
ble even  to  the  action  of  chemical  agents  . . , 
The  application  of  mineral  acids  and  of  boi- 
ling water,  in  this  condition  of  the  skin , pro- 
duce little  or  no  effect  » ). 

9.  L’  uomo,  così  detto  incombustibile,  si 
serve  delle  seguente  lozione.* 

R.  Aluminis  unciam  unam  et  semis  , 
lchthyoeollae  unciam  unam , 

Gommi  arabici  unciam  semis : 

Solve  in  aquae  unciis  quatuor. 

M.  S.  Frottés  le  corps  et  passés  le  feu. 

10.  P.  e.  simolando  l’epilessia. 

a.  N.  1. 

12.  Magendie  , da  alcune  esperienze  in- 
stituite  sopra  dei  cani  stabili, che  le  radici 
posteriori  dei  nervi  spinali  servono  soltan- 
to al  senso  del  tatto  e non  al  moto;  e pel 
contrario  le  radici  anteriori  dei  medesimi 
nervi  servono  al  moto  e non  al  tatto.  ( Jour- 
nal de  physiologie  exp erimentale,  Octob.  1822). 
Lo  stesso  autore  inoltre  cercò  di  confer- 
mare questa  opinione  con  osservazioni  fisio- 
logiche ( sur  quelques  découvertes  récentes 
relatives  aux  fonctions  du  système  nerveux). 
Anche  un  distinto  fisiologo  italiano  assi- 
cura : » che  il  moto  ed  il  senso  sono  pro- 
prietà differenti  , dirette  da  diversa  so- 
stanza (del  midollo  spinale)  ( G-  F.  Bee- 
lingeni,  experi  menta  physiologica  in  me- 
dullam  spinalem. August. Taurinorum  1825, 
p.  22).  Esso  però  dissente  da  Magendie  per- 
chè fa  dipendere  il  moto  dalla  sostanza 
bianca,  ed  il  senso  dalla  cinerea  ( Cfr.  già 
esperimenti  sulPantagonismo  nervoso  dei 
medesimo  autore,  ivi,  i824,  p.  tOg 
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comprendere  come  possano  esistere  separatamente  la  paralisia  e P fl- 
ues tesia  della  cute  , è pur  giuocoforza  confessare  che  tra  queste  due 
malattie  esiste  una  grande  relazione  , la  quale  è provata  eia  ciò  che 
V anestesia  della  cute  spesso  accompagna  4,  precede  2 e vien  dopo  3 
la  paralisia. 


VI.  Da  tutte  queste  circostanze  emerge  chiara  P importanza  di 
questa  malattia,  quando  non  sia  per  avvsntura  prodotta  da  cause 
passaggere,  come  da  reuma,  da  pletora  , da  compressione. 

VII.  Nella  cura  dell’  anastesia  del  tatto  bisogna  far  bene  atten- 
zione alla  sede  ed  alla  natura  della  causa  che  produsse  la  malattia. 
Se  questa  trovasi  nello  speco  vertebrale,  gioverà,  secondo  le  circo- 
stanze, la  terapia  consigliata  contro  la  paralisi  spinale.  Quando  la 
malattia  dipenda  da  un1  affezione  dei  singoli  nervi  , bisognerà  ri- 
correre ai  precetti  dati  nei  trattati  delle  nevritide  e delle  nevralgia. 
Dalle  osservazioni  da  noi  fatte  nel  corso  di  quel  paragrafo,  risulta 
che  i rimedi  più  efficaci  sono  il  salasso  5 P orticazione  ed  i su- 
doriferi. 


Prognosi 


Cura 


d.  Senac  (structure  du  coeur , T.  II,  p.  29i 
narra  un  caso  in  cui  un  braccio  era  para- 
litico con  senso  acutissimo  3 e l’altro  era 
affatto  privo  di  sensibilità,  masi  muoveva 
benissimo.  (Cfr,  Reil,  FiclerleJire  B.  4, 
p.  56. 

(2)  11  i7  ottobre  del  ì837  fui  consultato  a 
Varese  per  un  uomo  di  57  anni  , di  com- 
plessione robusta  e eh’  era  stato  per  tutta 
la  sua  vita  ipocondriaco.  Quest’uomo,  tre 
giorni  prima , fé  chiamare  il  suo  medico 
pi  dott.  Sabbia)  e gli  disse  al  suo  arrivo; 
» Sono  colpito  d’apoplessia!  ».  Avendo  il 
medico  trovato  1’  infermo  in  perfetto  stato 


della  mente  e di  tutti  i suoi  movimenti  9 
scherzò  con  lui  sulla  diagnosi.  Ma  aggiun- 
gendo il  malato  d’aver  perduto  la  facoltà 
di  sentir  tutto  il  lato  sinistro  dei  corpo* 
e facendo  tastare  al  dottor  Sabbia  il  suo 
polso  che  era  più  turgido  del  consueto, 
quest’  ultimo  fece  applicare  delle  sangui- 
sughe all’ano.  Ma  non  si  tosto  il  sangue 
cominciava  a scorrere,  che  sopravvenne 
quasi  subito  dopo  al  medesimo  lato  l’emi- 
plegia unita  a sonnolenza  la  quale  diven- 
ne  mortale  in  pochi  giorni, 

5.  Behr,  1.  c. 
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MALATTIE 

DEL 

TESSUTO  CELLULARE  SOTTOCUTANEO 


6'J 


Van.  1 Parte  SL 


INTRODUZIONE 


Jl  tessuto  cellulare  sottocutaneo, per  la  sua  estensione,  per  le 
sue  relazioni 1 e per  il  consenso  2 * in  cui  si  tiene  con  tutte  le  altre 
parti  del  corpo  umano,  è di  grande,  e già  da  gran  tempo  traveduto^ 
interesse  4 , il  quale  risulta  evidente  tanto  dallo  studio  delle  malat- 
tie di  cui  siamo  venuti  fino  ad  ora  discorrendo  5 
che  andiamo  ad  esaminare  6, 


, quanto  da  quelle 


1.  1 corpi  estranei,  diserrano  senza  diffi- 
coltà attraverso  il  tessuto  cellulare  ( Voig- 
tei. , Handb  des  patholt.  Anatomie  , B.  ì, 
p.  p,  18),  e le  metastasi  non  lasciano  du- 
bitare dei  legami  che  uniscono  il  tessuto 
cellulare  alle  differenti  parti  del  corpo, 
senza  eccettuarne  i vesceri  interni. 

2.  Bìchat,  anatomìe  générale  appliqui  à la 
physiologie  et  à la  médecine.  Paris , T.  1, 

p.  il  — 54. 

ó.  C.  A.  Bergen,  de  membrana  cellulosa. 

Francf.  ad  Viadr. , 1732.  — D.  G.  Schobin- 

ger,  de  telae  cellulosae  in  fabrica  corporis 
humani  dignitale.  Gotting.  , i748.  — Fr. 
Thierry  ergo  in  celluloso  textu  frequen- 
tius  morbi  et  morborum  mutationes.  Pa- 
ris, 1749.  — Chr.  Frid.  Richter,  dlss.  de 


fnfiammatione  ejusque  in  tela  cellulosa 
frequentissima  sede.  Hai.,  4767.  — W.  Hun- 
ter, remarks  on  the  cellular  membrane,  und 
some  of  its  diseases  ( med . observat.  by  a 
soc.  of  physic.  London.  Voi.  2 , p.  26  ).  Tu. 
Bordeau,  recherches  sur  le  tissu  muqueux  ou 
V organe  cellulaire.  Paris,  1767  e 1794. 

4.  Bichat  , 1,  c.  — Mr.  Detten  , Deitràge 
sur  Lehre  von  den  Verrichtungen  des  Zellen - 
geivebes . Munster , 4800.  — C.  Mayer,  ilber 
Histologie  oder  eine  neue  Eintheilung  der 
Gewebe  des  mensclil.  Iiorpers.  Bonn,  482 o. 

5.  Cioè  dalla  dottrina  della  risipola  , del 
furuncolo,  dell ’ antrace  e del  carbonchio. 

6.  Po\ipionia.  Anassarca . Enfisema  e indu- 
ramento del  tessuto  cellulare. 
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Definizione.  Scrittori. 

\ 

Definizione  j J / ammassarsi  deli’  adipe  , massime  nel  tessuto  cellulare  della 
cute  e negli  interstizi  dei  muscoli  sottoposti , tale  da  guastare  la 
forma  del  corpo  e da  impedirne  il  moto  e le  altre  funzioni,  dicesi 
poli  pioni  a l. 

Scrittori  II.  Su  questa  malattia  meritano  d’ esser  letti,  oltre  molte  disser- 
tazioni 2 , gli  opuscoli  di  T.  Short  s , Thierry4,  Malcolm  Fle- 
ming 5,  Bordeu  6,  Lorry  7 , Jansen  8 , Bichat  9,  G.  B aster  i0  , 
A.  Maccary^1,  Eyerard  Home  '12,  Graefe^  e Baspail 


1.  In  7to10  , molto  e tumv,  pingue.  S mo- 

mmi : Polypiotes,  Steatites,  Pachytes,  Pach- 
ysmus,  Polysarcia  (dal  Grec.  nolo,  molto 
e carne.  Significa  quindi  torosità,  o 

grossezza  dei  muscoli  ) , Obesitas  nimia  , 
Corpulentia  morbosa.  1 tal . Corpulenza  , 
Grassezza  estrema.  Spagn.  Obesidacl , Cor- 
pulencia.  Portog.  Obesidade , Gordura  dema- 
siada.  Belg.  Vetlyvigheid , Zwaarlyvigheid . 
Dan.  Fyldighed.  Sved.  Oefverfett.  Island. 
Ifolldrìki.  Tedesc.  Zu  grosse  Fettigkeit , Voi- 
lleibigìceit.  Franc.  Corpulence , Obesité.  lngl. 
Corpulence.  Poi.  Otylosc. 

2.  Sebiz,  diss,  de  marasmo  et  gracilescen- 
tia  sanorum  et  aegrotantium  , crassitie  et 
obesitate  naturali  et  morbosa.  Argent.,  1658. 

Friderici  , diss.de  corpulentia  nimia. 
Jen.,  i670.  - Ettmììller,  diss.  de  corpulen  tia 
nimia. Lips.,  1681,  v.  opp.  T.  ll,P.  11.  p 878.  — 
Wolf,  diss.  de  obesitate  esuberante.  Jen., 
4683.  — Schaper , diss,  de  obesitate  nimia. 
Rostoch. , i70i.  — Verories  , diss,  de  pin- 
guedini usibus  et  nocumentis  in  corpore 
fiumano.  Gies.  , 1702.  — Wuchf.rer  , diss, 
de  corpulentia  nimia.  Jen.  1716.  — Fr.  Hof- 
fmann, diss.  de  pinguedine  seu  succo  nu- 
trico superfluo.  Hai.,  4718,  v.  opp.sup.  11, 
P.  1,  p.  557.  — Walther,  diss.  de  obesis  et 
voracibus,  eorumque  vitae  incommodlsac 
morbis.  Lips.  , i734.  — Schulze  , diss.  de 
pinguedine.  Hai.,  1739.  — Bass,  diss.  de 
obesitate  nimia.  Erf.  , 1740.  — Quklmalz, 
diss.  de  pinguedine  ej usque  sede  tam  se- 


cundum, quani  praeter  naturam  constiti!- 
ta.  Lips.,  1748.  — Schulz  , diss.  de  obesita- 
te. Lugd.  Bat.,  1752.  — Sigwaut  , diss.  po- 
lysarciae  nosologia.  Tub.  1756.  — Gatten- 
hoff,  diss.  de  ventris  crassi  et  obesi  factis, 
Heldelb.  --  J.  G.  L.  Leidenfrost  , diss.  de 
morbis  adipis  humani.  Duisb. , 1772.  — J, 
lì.  Oswald,  diss.  obesitatis  corporis  hums- 
ni  therapia.  Tub.,  1775,  --  Rumer,  diss.  de 
obesitatis  causis  praecipius.  Hai.  , Ì778.  — 
Jansen  , diss.  de  pinguedine  , Lugd.  Bat., 
1784.  - Reussing,  diss.  de  pinguedine  sana 
et  morbosa.  Jen.,  i79i.  - C.  F.  Schroeder, 
diss.  de  adipis  sani  et  morbosi  causis.  Be- 
rol..  1822. 

3.  On  the  causes , and  effects  , prevention 
and  cure  of  corpulency.  Lond.,  1755.  8.» 

4.  1.  C. 

5.  Discourse  on  the  nature,  causes  and  cure 
of  corpulency . Lond.  i760.  Vers.  Germ.,  auc- 
tore  Plenk.,  Vindob.,  1769.  Exlractum  ope- 
rà  Ammon,  in  Graefe,  und  Walther,  Journ. 
der  Chirurg.und  Augenheilk.  B.  lO,  Heft,  3, 

6.  I.  c. 

7.  Mémoire  sur  la  graisse  considérée  dans 
le  corps  humain  , sur  ses  effets  , ses  vices,  et 
sur  les  maladies  qu 1 elle  peut  causer.  Histoire 
de  V acad.  R.  de  méd.,  a.  1779,  mém.,  p.  97. 
Et  : Samml.  auserl.  Jbhandl.  fur  prakt.  Aer - 
zie,  9,  B .,  p.  222. 

8.  Physiologische  und  pathologische  Abbon- 
di. von  dem  thierisehen  Fette,  Halt  i78tb 

9.  I,  c. 
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Sintomi . Necroscopia.  Analisi  chimica. 


I.  Vari  sono  i sintomi  della  polipionia , secondo  che  Y adipe 
riempie  tutto  il  tessuto  cellulare , od  una  sola  parte  di  esso. 

II.  Nella  polipionia  universale  il  corpo  prende  spesso  un  peso 
enorme1,  si  fa  flaccido  e pastoso,  non  offre  vestigia  di  muscoli,  e 
diventa  incapace  di  moti  liberi  e sicuri.  Ascendendo  le  scale  o le 
erte,  P ammalato  è preso  da  dispnea  ; e in  generale  havvi  gran 
desiderio  di  quiete  o di  dormire  , massime  dopo  il  pasto.  Al  mi- 
nimo moto  corporale  compare  un  sudore  che  manda  un  odore  di- 
sgustoso , spesso  acidulo , che  tinge  non  di  rado  le  vesti  di  colore 
azzurro  o rosso.  I luoghi  d’onde  emana  il  sudore,  e particolarmente 
le  mammelle,  presentano  P idroa  da  sudore,  e nelle  pieghe  della 
cute  P intertrigine.  L’  orina  , principalmente  dopo  P esercizio  di 
corpo,  si  secerne  con  ardore,  ed  è torbida  come  una  soluzione  di  sa- 
pone, depone  un  sedimento  laterizio,  e si  copre  alla  superficie  di 
una  sostanza  oleosa  iridescente  2.  Coloro  che  soffrono  di  polipionia 
sopportano  la  fame  ed  il  freddo  molto  più  dei  macilenti , ed  hanno, 


Sintomi 

generali 

Sint.  della 
poi.  gene- 
rale 


io.  Over  de  zwaarlyvigheid ; welke  de  rede- 
nen  zyn,  ivaarom  het  eene]  meliseli , so)  iveel 
meer  onderhevig  is  aan  zwaarlyvig  le  wor- 
den,  dan  de  ander  ? En  hoe  men  zonder  na- 
deel  van  zyn  gezondheid  , de  zwaarlyvigheid 
best  kan  voorkoomen  ! ( Verhandel.  van  het 
Maatsch.  te  Haarlem . Heel , 6,  St. , 2 , Bl.  , 
767  ). 

41.  Traité  sur  la  polysarcie.  Paris  , 48i1. 

42.  Philosophical  transactions  of  the  royal 
society  of  London , 1812. 

13.  Die  Geschichte  einer  gliicklicli  geheilten 
Fettsucht  (Orafe,  Journal  filr  die  Chirurgie 
B.,  9 )• 

14.  Becherches  physiologiques  sur  les  grais- 
ses  et  le  tissu  adipeux  (répertoire  général 
<f  anatomie  T,  3,  2,  panie  , avec  4 planche). 

4.  Tulpius  , oss.  med.  lib.  Ill  , cap.  LV, 
p.  269  fun  fanciullo  di  150  lib.  ). -Smetius, 
misceli.,  p.  579  ( Giorgio  Friderico,  di 
Brandenburgo  427  librj  — Ch.  Fr.  Kuhn, 
puella  mirandae  corpulentiae  , in  nov, 
act.  nat.  cur.  , T.  I , p.  225.  — Bartho- 
Unus,  histor.  anatom.  Lent.  Ill,  hist.  88, 
T.  11,  p.  i80  (una  fanciulla  di  dieci  anni  che 
pesava  libr.  200  e più.  Philosophical  transa- 
ct. y.,  i75i,  p.  188  (Bright,  uomo  di  libbre). 
Ibid.  N.  479  (uomo  di  509  librj  — Wade, 


case  of  praeter natural  fatness  in  méd.  observ. 
by  a soc . of  physic,  in  London.  Voi.  3,  p.  69. 
— Gùntz  , in  i ournal  de  mède  cine  T.  II , 
p.  92  ( fanciullo  di  3 anni,  che  pesava  82 
libb.)  — Satzb.  med.  chirurg.  Zeitung  , 18O6  , 
B.  3 , p.  9 (una  fanciulla  Bodelsbusana, 
di  venti  mesi,  di  70  libbr.)  - Schwdbischer 
Mercur,  !8n,  July  funa  figlia  di  7 anni,  i89 
libbr. ) — Neue  Samml.,  mnl.  Wahrnehm.  B. 
5,  p.  570  (unìuomo  800  libbr.)-- Tilesius,  in 
Voigt.  M agaz.  fiir  den  neuesten  Zustand  der 
Naturk.  B 5,  p.  289  , 408  ( obesità  enorme 
d’una  Fanciulla  di  quattro  an  ni).-BÉCLARD, 
un  petit  garcon  de  Cage  de  quatre  ans  et  de- 
mi. pese  plus  de  cinquante  kilogrammes.  In 
Bulletin  de  la  faculté  et  de  la  soc  de  méd. 
de  Paris,  a.  18i6  , p.  270.  — Exemple  mon- 
strueux  d' obesità  in  TaRtra,  bulletin  des 
sciences  méd.T.  4,  p.207.  • Lambert,  un  uomo 
di  4o  anni,  che  mori  a Londra  nel  giugno 
1809  pesava  759  libr.  — « Il  a été  présente 
derniérement  à V acaclémie  R.  de  médecine 
un  enfant  male  , agé  de  c inq  ans3  et  cT  une 
telle  obésitè,  qu'  il  peut  à peine  marcher.  Sa 
taille  ri  est  pas  plus  élevée  eque  celle  d'un  en- 
fant du  méme  age  : il  pese  108  livres  » ( jour- 
nal des  èbats,  le  7 mai , 1822  ). 

2.  Lorry,  1.  c. 
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come  già  dicemmo  , il  senso  del  tatto  meno  squisito.  Osservasi  in 
essi  poca  forza  pel  coito 1 2 *  4,  e deboli  facoltà  generative  2. 

P.  parziale  HI.  La  polipion;a  pcu'ziale  è comune  nelle  donne  alle  mammel- 
le , al  podice  ed  alle  cosce.  Negli  uomini  la  si  osserva  spesso  al 
ventre.  Talvolta  pure  si  incontrano  delle  masse  adipose  alla  carti- 
lagine ensiforme3,  ai  piedi4,  e in  altre  parti  5,  per  non  parlare 
Necrose  steatomi , che  entrano  nel  dominio  della  chirurgia. 

IV.  L’  adipe  si  accumula  morbosameute  non  solo  nel  tessuto  cel- 
lulare sottocutaneo , ma  anche  intorno  ai  visceri  e ad  altre  parti , 
quali,  p.  e.,  il  cuore6  e fomento7,  presentando  vario  stato,  secondo 
le  differenze  di  età  e di  sesso  8.  La  polipionia  spesso  9 è accompa- 
gnata da  ingrossamento  del  fegato  , e da  raccolta  di  siero  stravasato 
• entro  le  cavità.  Anche  nell’  intestino  colon  si  trovano  delie  masse 
Analisi  sebacee,  dette  volgarmente  scibale  10. 

Chimica  V.  La  più  bella  analisi  dell’ adipe  è ancora  quella  di  Fourcroy  11 . 
Intorno  a questo  argomento  trovansi  già  molte  cose  degne  di  com- 
memorazione in  Lorry,  il  quale  avverte  inoltre  saviamente , che  gli 
esperimenti  che  si  fanno  colf  adipe  nelle  officine  chimiche  , non 
possono  render  ragione  dei  cambiamenti  che  in  esso  succedono 
nell’  uomo  vivente  12. 


§ LXXXV. 

Cause . 


C.predisp.  I.  J^redispongono  alla  polipionia,  un  vizio  ereditario,  il  clima 
settentrionale,  la  bellezza  del  corpo,  la  scrofola,  l’infanzia,  il  sesso 
debole  , la  castrazione,  il  temperamento  flemmatico-sanguigno. 


1.  De  coifu  dolorifico  ex  polypionia  lege 
eph.  nat.  cur.,  dec.  Ill,  an.  i,  app.  , p.  i28. 

2.  « Se  poi  diventasse  straord iariamen- 
te  grassa,  non  concepirà,  perchè  l’omento 
troppo  grasso,  pesando  in  basso,  comprime 
l’utero,  che  non  può  ricevere  il  seme.  » 
( Hippocr.  , de  nat.  muliebr.  cap.  i9  , Et 
Charter.,  T.  VII,  p.  690.  --  Aphor.  46  sect. 
S,  T,  IX,  p.  222  ).  Cfr.  Santecl  , an  obesis 
rarior  soboles  ? Paris,  1725. 

5.  Morgagni,  op.  c.,  epist.  XIX,  58. 

4.  Lorry,  1.  c. 

5.  Ueber  die  angebarnen  Fetthant  - Gesch- 
wiilste  and  cinder  e Bihhmgefehler  , von  Ph. 
Fr.  Walther.  Landshult,  1814. 

6.  G.  IIannaeus  , de  pinguedine  juvenis 

flavescente,  et  corde  praepingui  ( misceli, 

acad.  nat.  cur.,  dee,  111,  a.  2,  1694,  p.  18 ), 


7.  J.  G.  Schaeffer,  historia  section  is  obe- 
si juvenis  , ex  pinguedine  nimia  mortui 
(nov.  act.  acad.  nat.  cur.,  T.  li,  p.  106  ). 

8.  Lorry,  1.  c. 

9.  Anche  in  questi  uomini  adiposi  trovai 
che  le  arterie,  le  vene  ed  i visceri  non  sono 
più  voluminosi  che  nei  macilenti  della  me- 
desima statura;  che  anzi  il  fegato,  p.  e.,  la 
milza,  il  polmone  nei  grassi  erano,  riguar- 
do al  peso  complessivo,  della  metà  minori 
che  nei  macilenti.  » (Saovages,  nosol,  met- 
hod., cl.  X,  ord.  11,  gen,  IV  )■ 

10.  E,  Home,  on  the  formation  of  fat  in  the 
intestines  of  living  animals  ( medic,  and  phy- 
sic. journ.  Lond.  Jaunary , 18i4  ). 

11.  Elèmens  cV  histoire  naturelle  et  de  chi- 
mie,  T.  4,  p,  541. 

12.  I.  C. 
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li.  Questa  malattia  riconosce  per  cause  eccitanti  il  vitto  abbon-^.  «etttan. 
dante1,  nutriente,  tanto  animale2,  quanto  vegetabile3,  le  bevande 
spiritose  * , e la  birra  forte,  come,  per  e.,  il  porter , la  tranquillità 
di  animo5,  e specialmente  1’  assenza  dell’ira,  dell’  invidia 6,  d’  uno 
sfrenato  amore  e della  gelosia 7 , il  sonno  troppo  prolungato  , la 
mancanza  di  moto8  e di  luce9,  l’abuso  di  venere,  le  emorragie 
ed  altre  malattie  10,  1’  uso  del  mercurio  , 1’  allattamento,  sia  proibito 
che  concesso  11 , non  che  la  soppressione  delle  abituali  secrezioni. 

III.  Non  conosciamo  come  si  faccia  la  secrezione  o piuttosto  laC.prossima 
produzione  12  dell’  adipe  morboso.  Vi  ha  parte  certamente  un’  af- 
fezione del  fegato13,  come  anche  una  debolezza  dei  vasi  linfatici  14, 
proveniente  dalla  scrofola.  Nè  aliena  da  questa  malattia  è pur  la 
scrofola , come  appare  dalla  condizione  dell’  orina  degli  obesi,  dalla 
complicazione  della  polipionia  colla  litiasi  15 , la  qual  ultima  è 
pur  un  comune  effetto  della  diatesi  artritica. 


-j,  Graefb,  1.  c. 

2.  Laniones  fere  omnes  obesi  sunt. 

5.  L’uso  delle  frutta  recenti  della  palma, 
che  forma  con  una  bibita  melata  il  solo 
nutrimento  delle  donne  fra  i Mori,  abitan- 
ti la  parte  dell’ Africa  vicina  al  Senegai, 
dà  loro  in  pochi  mesi  una  corpulenza  con- 
siderabilissima. ( Sivediaur  , Nov.  nosolog. 
metti,  systema.  Hale,  1812,  t.  t,  o,  123  ).  — 
Si  attribuisce  ancor  alla  radice  della  smi- 
lax  china  la  proprietà  d’  accrescere  la  gras- 
sezza. Perciò  le  cortigiane  egiziane  la  pon- 
gono in  uso  nei  loro  bagni.  Le  donne  ma- 
gre, di  fatto,  non  sono  ricercate  nei  ser- 
ragli ( Alpin.  med.  AEgypt , p.  236  , 253  ). 

4.  AcrermanN  iu  Baldingers,  N.  Maga - 
tin  der  Heilk.  B.  6,  p.  489. 

5.  Può  leggersi,  all’  opposto,  la  storia  di 
una  corpulenza  staordinaria  in  un  neo- 
nato , cagionata  da  una  forte  emozione 
delia  madre.  Fr.  W.  CraudEr  in  Misceli, 
acad.  Dat.  cur.,  dee.  11,  a.  6.  1687,  p.  380). 

6.  <«  Colui  che  invidia  l’altrui,  marcisce 
in  mezzo  alle  dovizie.  « 

7.  Lorry  attribuisce  a’dispiaceri  sì  gran- 
de influenza  contro  la  grassezza,  che  li 
considera  qual  vera  causa  del  non  poter 
gli  uomini  ingrassarsi  come  gli  animali 
domestici. 

8.  (Quegli  uomini  che  con  grave  fatica 
apparecchiano  il  vitto  hanno  la  camicia 
irrigidita  da  un  sudor  pingue,  e fanno 
l’orina  estremamente  rossa;  nè  facilmente 
ingrossano  , anche  quando  sono  voracis- 
simi. Quando  poi  forti  visceri  chilopoietici 
separano  in  abbondanza  un  tal  grasso  dai 
cibi  ingesti,  e non  si  dissipa  per  tutto  il 
corpo  , allora  esso  comincia  ad  accumu- 


larsi , a distendere  la  membrana  cellular®, 
e spesso  ne  aumenta  il  volume  in  manie* 
ra  spaventosa.  » ( Swieten  , commentar 
$ loioo.  ). 

9.  Gli  uccelli  che  si  destinano  pei  ban- 
chetti , onde  , restando  immoti,  s’ ingrassi- 
no facilmente,  si  tengono  all'  oscuro.  Cosi 
giacendo  senza  esercizio  , il  corpo  inerte 
ingrossa,  e sulle  membra  cresce  la  grascia... 
Cosi  i corpi  di  quelli  che  si  condannaro- 
no alle  tenebre  diventano  schifosi  , ed 
hanno  un  colore  non  dissimile  da  quello 
di  coloro  che  sono  gialli  per  malattia. 
Imbiancano  languidi  e svaniti  , e sehben 
vivi,  hanno  una  carne  quasi  morta,  (Sk»r- 
ca,  epist.  CXlt  ). 

10.  C.  M.  Brom,  de  pinguedine  praeterna- 
turali  seu  polysarcia  universali  adiposa, 
generata  sub  diuturna  gastrodynia  ab  aci- 
do (nov.  acta  acad.  nat.  cur.,  T,  Vili,  p.  250). 

11.  Due  volte  proibii  che  la  moglie  d’un 
professore  di  Vilna  allattasse  il  suo  bambi- 
no, perchè  era  magra  e debole  di  petto. 
Finalmente  la  terza  volta  fui  costretto  ad 
acconsentirvi.  Essa  divenne  allora  cosi 
grassa,  ch’era  impossibile  riconoscerla. 

12.  Home.  1.  c. 

13.  « Quindi  colla  secrezione  della  bile 
si  fa  anche  tal  deposito  di  grassezza  che  ne 
diventano  obesi;  il  fegato  ingrossa  cosi  che 
noi  lo  trovammo  enormemente  grosso  qua- 
le si  vede  nelle  oche  inchiodate  in  terra 
per  i piedi  » ( Sprengel  , insti t.  med.,  T. 
Ili,  p.  49  ). 

14.  Bichat,  1.  c. 

15.  J.  G.  Neubijrg,  iiber  die  Krankheiten 
der  Harmvege  ( Hecker  , liter.  Jnnal.  der 
gesammt,  Heitk.»  i827,  p,  312  ). 
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Diagnosi 


Prognosi 


Cura 


# L XXXVI. 

Diagnosi . Prognosi.  Cura. 


I.  J_j a poìipionia  non  va  confusa,  nè  colla  semplice  grassezza 
che  non  s’  oppone  all’  esercizio  delle  funzioni , nè  colla  condizione 
torosa  della  muscolatura  2 3.  Bisogna  poi  guardarsi  dal  prendere 
P accumulo  morboso  dell1  adipe  intorno  al  cuore , od  ai  visceri  ad- 
dominali, come  malattia  di  queste  parti 

II.  Quelli  che  son  presi  da  questa  malattia  rare  volte  giungono 
ad  un’  età  molto  avanzata,  per  cui  disse  saviamente  Ippocrate 
« che  coloro  i quali  sono  di  ior  natura  molto  grassi  muojono  più 
presto  dei  magri  4.  * Essi  sogliono  inoltre  venir  attaccati  più  forte- 
mente da  tutte  le  malattie,  a meno  che  il  volume  del  corpo  non  si 
scemi]  (come  accade  non  di  rado  nelle  febbri5).  Un  improvviso 
dimagramento  è di  cattivo  augurio.  Le  malattie  che  veggonsi  na- 
scere durante  il  corso  della  poìipionia  sono  i vizj  organici  dei  cuo- 
re , lo  scirro  del  fegato,  del  pancreas,  del  piloro,  i calcoli  renali, 
P apoplessia  , e soprattutto  Pidrope  anassarca  6.  » 

III.  Per  curare  la  poìipionia  gli  antichi  servivansi  di  molti 
soccorsi  farmaceutici1 , chirurgici  8 e dietetici.  In  generale  bisogna 


1,  Franc.  Embonpoint . 

2,  Polisarcia  propriamente  detta.  — « Per 
cui  differisce  (la  poìipionia)  dalla  gigan- 
tesca, ma  proporzionata  grandezza  di  tutte 
le  parti  , la  quale  nè  toglie  alcuna  parte 
di  venustà  e manifesta  delle  forze  pro- 
porzionate alla  mole.  » ( Sauvages,  I.  c.  ). 

3,  i.  H.  Schulze,  de  pinguedine,  bubono- 
celen  mentiente  (act.  acad.  nat.  cur.,  Voi.  1. 
p.  502  ).  — Leske.  auserl.  Abhandl.  B.  \ , 
p.  i.  ex.  Philos,  transact.  T.  XXI.  N.  265, 
(obesitas  hydropem  mentiens ). 

4 Aphoris.  44,  sect,  11,  edit.  Charter.  T. 
IX,  p.  83.  Berault,  ergo  praestat  gracilem 
esse,  quam  obesum,  Paris,  iG20.  — Bojvjon- 
nikr,  ergo  speciosa  sanitas  suspecta.  Paris, 
1625.  — S.  Scholz,  corpulentia  et  pinguedo 
niraia  subitae  mortis  causa  ( mise.  acad. 
nat.  cur.  dec.  I,  a.  2,  i67i,  p.  4 3i.  dee.  111. 
a.  i,  1694,  Append.,  p.  i28 ).  — De  Prè  de 
eo,  quod  et  ti  us  moriantur  obesi,  quam 
graciies,  secundum  Hippocratis  aphori- 
smum.  Erf.  1724.  — Ehrlich  diss.  de  obe- 
sorum  ad  morbo»  mortemque  prodi  vitate, 

Hai.,  i750.  — Adolphi  diss.  de  soivendo  bo- 
llo corporis  habitu,  Lips,,  1741.  —Buchner, 
diss,  de  insolito  corporis  augmento,  fre- 

quenti mot  bornia  signo,  Hai.,  i7 52.  — Lud- 


wig, pr.  de  celeri  obesitate  causa  debilita* 
tis  in  morbis.  Lips.,  1759. 

5.  L’  uomo  obeso  che  guarisce  dalla  feb- 
bre acuta  continua  perde  spesso  metà  del 
proprio  peso,  ed  ha  la  cute  flaccida  che 
gli  pende  sul  ventre  , egli,  che  quindici 
giorni  prima  andava  glorioso  d’una  enorme 
pancia.  Swicten,  l.  c.,  § 587  ). 

6.  Non  capisco  come  P.  Cr.  Abildgaaug  , 
nel  riferir  l’osservazione  d’un  idrope  ca- 
gionato da  accumulo  di  grasso  compri- 
mente i visceri  , abbia  potuto  scrivere  : 
« Historia  hydropis  lethalis  a causa  raris- 
sima.» ( Acta  soc.  med.  Havviensis,  voi,  t, 
p.  225),  Jab  sen  , l.  c.,  p.  i3i,  pensa  che  1’  i: 
drope,  il  quale  riconosce  per  causa  la  cor- 
pulenza, dipende  meno  dalla  compressione 
dei  vasi  assorbenti  che  da  debolezza  e da 
disordine  sopraggiunto  nella  chi  li  Reazione 
e nella  ematosi. 

7.  Diaspoliticon  GalbNi,  pilulae  specificar 
Buri!.  Gassinae  seu  Fr  anco  fur  tenses  in 
Mynsightii,  armarne n torio  medico  chimico 
sect.  6,  p.  148,  quas  Oswaldus  , in  arcani» 
habuisse  dicitur.  Lacca  quam  ab  Arabibus 
jam  praedicatam  refert  Fallopius,  T.  Il, 
Tr,  2,  c 5,  p.  552.  Ruta  Syloestris  a Galeno 
laudata,  acetwn  naaceum , c onfectto  ctnacar - 


. DELL. 4.  POLIPIONIA  > _ Mi 

attenersi  a questi  ultimi  mezzi , cioè  agli  esercizi  del  corpo 1 e 
dell’animo2,  adattati  alle  forze  degli  ammalati3,  ad  un  ’vitto  più 
parco  del  solito , massime  riguardo  al  pane A } alle  bevande  più 
abbandonati,  e principalmente  alle  addette}  al  parco  uso  dei  piaceri 
di  venere  5 } a più  breve  sonno  6 } ai  bagni  a vapore  , caldi,  ma- 
rini 7,  usandoli  però  con  giudizio  per  non  distruggere  insiem  col- 
T adipe  la  vita  Quando  poi  riuscisse  inutile  il  regime  dietetico, 


(lina,  centMireum  minus,  absynthium , polypo- 
dimn,  mentha,  semen  ameos  , fraxini  , ebuli , 
baccae  juniperi,  oleum  cumini,  pulvis  hxjpa- 
cticus,  comitis  de  Salburgo  viperinus,  alia 
praeparata  viperina , lapis  Bdtleri,  clecoc- 
tum  cupressi,  julorum  a corylo  penclentium, 
spiritus  vitrioli,  nitri , salis  communis  coagu- 
lati , et  non  coagulati,  acidi  et  dulcificati, 
antimonium  huj  usque  clyssus  , martialia, 
Joh.  Mi  chablis,  species  diacum,  diacureum 
in  Zwelferi  , animadversionibus  pharm., 

р.  08,  descriptae,  electuarium,  antipoioticum , 
ma]us  et  minus,  dei  quali  parla  Ehìph. 
Ferdinandum,  in  hist.  82 , p,  274. 

8.  Gli  esutorii  , i setoni  , vescicatorii , 
cauterii  , le  ventose  secche,  i piediluvj  , i 
forni  che  si  scaldano  ed  in  cui  gl5  indivi- 
dui possono  essere  a guisa  del  pane  e della 
carne,  per  così  dire,  cotti  e disseccati,  le 
punture,  di  cui  leggonsi  esempi  in  Mer- 
curiale, De  dedecorat.,  c.  6 , p.  17,  e Rod. 
a Castro,  de  morbis  mulier.  p.  11  ,1,5, 

с.  3.  — Vedi  , sul  pessario  che  Minsizio  , 
consigliò  alle  donne  sterili  per  estrema 
grassezza,  in  Armament,  med.  chim, , 
sect.  50,  p.  576. 

ì.  Forestus,  obs.,  lib.  XXXI, obs,  io, (Iter 
pedestre  unius  germanicae  obesae  mulieris). 

2.  Tom.  Rheinesics,  nella  sua  42  lettera 
ad  Hoffmann  , parla  dell’  uso  degli  Arabi 
di  trattare  assai  duramente  gli  individui 
estremamente  grassi.  Essi  gli  opprimono 
d’ingiurie,  provocano  le  emozioni  morali 
con  rimproveri  , terrori  , dispiaceri,  offese, 
collera  , speranza  , amore,  e con  ogni  mez- 
zo capace  d’  eccitar  il  loro  sdegno. 

5.  L’  impotenza  pel  moto  è alle  volte  tale 
negl’ individui  affetti  da  polipionia  , che 
non  possono  con  fregagioni  esser  eccitati. 
Tal  genere  d’eccitamen  to  era  già  stato  rac- 
comandato da  Galeno  , nel  suo  libro  Ad- 
versus  Erasistrateos.  Così  si  usa  ancor  oggi 
nell’  India  (Biblioteca  Britannica,  Scienze 
ed#Arti  , t.  XLtV,  p.  85).—  Le  fregagioni 
devono  esser  fatte  con  tela  alquanto  aspra; 
dureranno  molto  tempo,  saranno  ripetute 


ogni  giorno,  ed  ancora  due  volte.  — Non 
verrà  neppure  rigettato  il  trattamento  co! 
pestare.  In  questo  modo  di  trattamento 
vengon  gl’ infermi  pestati  in  qualche  mo- 
do da  capo  a piedi,  come  si  fa  per  la  pasta, 
da  schiavi  addestrati  a tal  effetto. 

4.  J,  Lamzoni,  obesi tas  curata  ope  aceti  et 
abstinentia  a pane  (misceli,  acad.  nat,  cur., 
dec.  Ili,  a.  i,  i694  , p.  SO  ). 

5.  “ Falloppio  dice  che  non  vi  ha  costi- 
tuzione che  valga  nei  campi  di  venere 
quanto  gli  obesi.  » ('Oswald,  1.  c.,  p.  47). 

6.  Padlus  , in  epist.  ad  Hebraeos,  c.  XII, 
ì,  suadet  corporis  animique  vigilias.  — Gas- 
nier,  an  obesis  somnus  brevis  salubrior? 
Paris,  1755. 

7.  « Coloro  che  non  vogliono  attenersi 
ai  soli  mezzi  dietetici  nella  cura  dell’  obe- 
sità, sappiano  , che  respingendo  o trascu- 
rando questi  mezzi,  non  potranno  mai  riu- 
scire con  altri,  quand’  anche  tutti  chiami- 
no in  soccorso  i mezzi  farmaceutici  e chi- 
mici. » ( Oswald,  1.  c.,  p.  17  ). 

8.  « Una  viragine  . . . desiderando  di  li- 
berarsi dall’ eccessiva  pinguedine,  saputo 
che  a questo  scopo  servivano  massimamen- 
te gli  esercizi  corporali,  procurava  di  stan- 
carsi con  frequenti  e violenti  commozioni 
corporali  e salti.  Saltava  finalmente  all’e- 
poca de’  suoi  corsi  facendo  una  danza  mor- 
tuaria ; per  cui  venne  presa  da  febbre  e 
cadde  miseranda  vittima  della  morte.  Un 
giovili  uomo  molto  pingue,  agitandosi  vio- 
lentemente con  salti  , fu  colto  da  grave 
emottisi,  della  quale  poco  mancò  che  non 
morisse  ...  Un  archiatro,  il  quale  lagna- 
vasi  che  un  suo  consigliere  eh’  egli  riteneva 
cerne  un  Nestore  per  dar  consigli,  non  po- 
teva attendere  agli  affari  per  la  troppa 
pinguedine,  e lo  pregava  di  guarirnelo,  ri- 
sposegli  , eh’  egli  stesso  poteva  essere  un 
ottimo  medico  per  questa  malattia.  Egli 
veniva  significando  che  per  liberare  il 
ministro  dalia  sua  pinguedine  bisognava 
fargli  credere  per  qualche  tempo  eh’  egli 
era  caduto  in  disgrazia  del  suo  re  , poiché 
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o se  fossero  indicati  i purganti  1 diuretici , i diapnoici , i tonici , 
si  soddisferà  alle  singole  indicazioni  , come  nelle  altre  malattie 
( finché  si  possa  coll’  uso  delle  acque  minerali , aventi  le  richieste 
virtù).  Non  è pure  da  proscriversi  la  flebotomia  quanti’  essa  è per 
altri  rapporti  indicata2.  Le  evacuazioni  locali  di  sangue  rare  volte 
hanno  effetto  perchè  ordinariamente  le  sanguisughe  e le  coppette 
tagliate  estraggono  grascia  invece  di  sangue.  Raccontasi  un  caso  di 
vomito  spontaneo  salutare  3.  La  secrezione  della  saliva  può  essere 
eziandio  eccitata  in  tali  casi  col  fumo  del  tabacco  o col  masticare 
questa  pianta  ma  non  mai  coll’  uso  del  mercurio  , qualunque  sia 
la  forma  sotto  la  quale  si  adoperi  5.  Ad  alcuni  obesi  giovano  gli 
acidi,  ad  altri  gli  alcali } i quali  medicamenti  forse,  introdotti  nel 
corpo  umano,  non  agiscono  in  modo  così  opposto  come  nei  labo- 
ratori chimici.  Comunque  sia}  convien  usarli  con  precauzione  e sotto 
la  direzione  di  un  medico  6 , e secondo  le  indicazioni  che  stabili- 
remo trattando  dei  calcoli  renali  7. 


aggiungeva  il  medico,  non  v*  ha  cosa  che 
dimagri  tarilo  guanto  le  afflizioni  e la 
tristezza.  11  re  s’appigliò  a tal  partito.  Ma 
questa  simulata  collera  del  re  gettò  in  tale 
tristezza  quell’  ottimo  personaggio,  che  se 
il  re  non  gli  manifestava  prontamente  lo 
scherzo,  quel  pover  uomo  sarebbe  morto 
prima  di  diventar  magro.  « ( Oswald,  1. 
c.  , p.  121  ). 

1.  Du  Chemin,  ergo  obesa  corpora  cafhar- 
ticis  tenuanda?  Paris,  1645.  --  Noi  abbiamo 
abitudine  di  servirsi  delFo/oe,  massime  del- 
1’  estratto  acquoso  del  medesimo. 

2.  Che  gli  animali  grassi  hanno  meno 
sangue,  fu  già  notato  da  Aristotile  , (hist, 
anim.,  lib.  Ill,  cap.  19,  T.  2,  p.  257  ).  Swie- 
ten.  dice:  » 1 medici  osservano  i polsi  me- 
no forti  nei  pingui;  ed  i chirurghi  hanno 
molta  difficoltà  di  salassarli  ; non  tanto 
perché  le  vene  sono  coperte  della  grascia, 
quanto  perchè  queste  sono  più  piccole.  » 
( 1.  c-  §,  loto  ).  Sarebbe  però  grave  errore 
Pometlere  il  salasso  nella  polipionia  pro- 
dotta da  lenta  lìogosi  del  fegato  , o d’al- 
tro viscere,  ed  assurdo  l’ometterlo  nelle 
malattie  infiammatorie  delle  persone  pin- 
gui. 


5.  J.  L.  Hannemànn,  In  misceli,  acad.  nat 
cur.,  dee.  Ili,  a.  5 e 6,  i€97  e 1698,  p.  20t. 

4.  Borellus,  cent,  11,  obs.  11.  — Bartho- 
liNcs,  act,  Hafn.  1 , oss.  74,  vid.  et  Bonet, 
sepulchr.  L.  Il,  S.  2,  oss.  56,  App. 

5.  « Un  mercante  mollemente  pingue,  ed 
effeminato,  lagnavasi  d’impotenza  virile, 
e sentito  che  alcuni  obesi  si  erano  liberati 
da  questo  incomodo  colla  salivazione,  de- 
siderò di  liberarsene  pure  nella  medesima 
maniera.  11  medico  ne  lo  dissuadeva  , ma 
egli  andò  a farsi  curare  da  un  chirurgaccio , 
che  procurò  di  eccitargli  la  salivazione 
col  vapore  mercuriale  , mettendo  cinna- 
bro  sui  carboni  ardenti.  11  povero  mer- 
cante però  fu  preso  da  tale  infiammazione 
e gonfiezza  alla  faccia,  che  ne  sarebbe  mor- 
to strangolato,  se  non  avesse  prestamente 
mandato  pel  medico.  » (Oswald,  1.  c.  p.  15J. 

6.  M F Lochner,  infelicissima  Corpulen- 
tiae  niniiae  cura  per  acida  et  diuretica 
(misceli,  acad.  nat.  cur.,  dee.  11,  a.  9,  1690, 
p.  401  ).  lo  vidi  gravissime  malattie  pro- 
dotte dalFaver  bevuto  molto  aceto  per  tema 
di  ingrassare. 

7.  V,  ultimo  tomo. 


CAPO  XXVI. 


dell’ 1DROPE  ANASSARCA  E DELL’EDEMA, 

— — — — 

§ LXXIIL 


Definizione.  Scrittori , 


Defìniz, 

I.  L’accumulamento  morboso  del  fluido  sieroso-linfatico  entro  il 
tessuto  cellulare  sottocutaneo,  che  fa  una  tumefazione  molle,  la 
quale  cede  al  dito  che  lo  preme  , e rimane  per  qualche  tempo  sulla 
cute,  con  iscarsezza  di  orine,  dicesi  idrope 1 cinassarca 2.  Questa 
stessa  malattia,  quand’  è limitata  ad  una  sola  parte  del  corpo  umano , 
riceve  il  nome  eli  edema  3.  Il  più  debole  grado  di  anassarca  si  chiama 
Leucoflemmasia  4. 

II.  Illustrarono  la  dottrina  delfanassarca  (e  dell’  idrope  in  gene-  Scrittori 
rale),  oltre  gli  antichi5,  Carlo  Pisone6,  Lawrence7,  Dona  ldo  Mon- 
ro 8,  Aless.  Bacher  9,  F.  C.  Medicus  40 , Francesco  Mielmann  u? 

P.  Camper  12,  Fr.  S.  Mezler  13 , C.  G.  Schwenke  14,  G.  M.  Hoff- 


4.  Del  Greo.  fJw/5,  acqua. 

e.DalGrec.  «va,  sopra  e crap£,  carne.  Sin. 
Hydrops  supra  camera,  h.  subcutaneus,  h. 
universalis,  aqua  inter  cutem,  calasarca , 
episarcidium,  bydr.  vera,  hydrosarcidium, 
h.  intercus,  hydrosarca,  hyposarcidiuni,  h. 
hypodermaticus  di  Plouquet,  - hydroderma 
Swediaur.  — Ted.  Hautwassersuch.  Fran, 
Anasarca , oeclème.  Ingl  Anasarca,  oeclema- 
tous  swelling . Polacc,  Nabrzmiatosc  wcdna. 
Sved.  Hudvattsot.  Dan.  Vattersot  under  hu- 
den.  Be!g.  Lyfwater  j Lendenzucht. 

5.  Dal  Gr.  OiS-njj.ee.,  tumore. 

h.  Dal  Gr.  Aìuxòs,  bianco,  e (pliyjj.ee.,  pi- 
tuita. 

8.  Hippocrates,  de  affect,  cap,  5,  Chart. 
T.  VII,  P.  625,  cap.  6.  p.  625.  De  intern,  af- 
fect. cap.  25.  T.  VII,  p-  655.  — Celsus,  de 
med.  lib.  Ill,  cap.  2i.  — Aretaeus,  de  caus. 
et  sign.  morb.  diut.  lib.  II,  cap.  ì,  Part.  IL  — 
Aetius  tetrab.  serra.  X,  cap.  20,  lib.  11,  cap.  4. 

6.  Liber  selectiorum  observationum  et 
consiliorunj  de  a f fedi  bus  a serosa  colluvie 
ortis.  Ponte  ad  Monticulum.  1618.  4^. 

7.  Diss.  de  hydrope.  Lond,,  s756.  Vid  Sain- 


ml.  ausert.  Abhandl.  fitr,  pr . Aerzte.  B.  4L 
St.  5.  p.  486. 

8.  Abhandlung  von  der  IVassersucht  linci 
ihren  besondern  Gattungen.  A,  d.  E.  Altenb ., 
1777. 

9.  Von  der  JVassersucht  unci  Hirer  Heilart . 
Birlin.,  178L  8°. 

io  Beobachtungen  von  JVassersucliten  in  Ab- 
handl. der  Baierischen  Akad.  B.  2,  Th.  2a 
p.  299. 

4i.  Bemerkunqen  iiber  die  Nalur  und  Hei- 
lart der  JVassersucht.  A.  cl,  Lat.  Braunschw , 
1782. 

i2.  Diss.  medica  de  hydropum  variorum 
indole,  causis  et  medicina,  seu  solutio  pro- 
blematis  ex  sententia  cl.  Menureti  deMon- 
telimart,  a R.  soc.  Galliae  ad  29.  aug.,  1780 
propositi  (hist,  elmérn.  de  la  soc.R.  deméd. 
a.  1784  et  1785.  mém.  p.  46). 

10.  Fonder  JVassersucht,  eine  gekronie  Preis- 
schr.  A.  d.  Lat.  Uhm , 4787. 

14  Bemerkungen  iibcr  die  JVassersucht  und 
einig . langwier.  Krankh ; mil  Zusutzen  von 
K.  R.  Schmarz.  Dresd.,  4787. 
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mann1,  Ferriar  2,  G.  Sachtleren3,  G.  F.  KììttlingerA,  G.  G. 
Knebel  5,  G.  P.  Frank  6,  Hirzel  7,  G.  Black  all  8,  F.  G.  Gero» 
rni.Ni  9,  F.  G.  Eggert  i0,  B.  Newman'11,  G.  A-yre  12«  eco.  13. 


§ LXXXVIII. 


Sin  tomi.  Necr oscopia. 


* 


S.  ddPidr.  I.  I jA  tumefazione  incomincia  sotto  la  ente,  da  prima  quasi  sera- 
anassarca  pre  alle  estremità,  massime  ai  piedi , poi  a poco  a poco  si  innalza 
alle  gambe , alle  cosce  ed  alle  parti  genitali  e finalmente  tutta 
invade  la  superficie  del  corpo,  oppure,  ciò  che  leggiamo  15  essere 
avvenuto  rarissime  volte,  e solo  neìfemiplegia , non  ne  occupa  che 
un  lato  solo.  In  alcuni  i primi  indizi!  di  questa  malattia  si  manife- 
stano sulla  faccia:,  in  taluni  la  tumefazione  da  principio  è molle,  e 
pallida  la  cute  (, leucoflemmasia  propriamente  detta) } mentre  in  altri 


A.  Abhancll.  iiber  cleri  Ur  sprung  linci  Hei- 
lung  der  meistenund  ghefàhrlìchsten  Wasser- 
suditeli.  Francf.,  1788. 

2,  Bemerkungen  iiber  Wassersucht , Was- 
serscheu  u.  s.  w.  A.  cl.  Engl.  Leipz.  1792-1797, 
2.  Th. 

5.  Klinik  der  Wasser suchten  i ind  Hirer  gan- 
zen  Sippschaft.  Danzig,  1795,  SQ. 

4.  De  bydropis  diagnosi  , causis  et  qui» 
busdam  illi  med.  method,  exemplis  illustr. 
Erlang.,  1797.  8.^ 

5.  Abhandlung  von  der  Wasser sucht  im  al- 
ìgemeinen.  Brest,  1801.  8.® 

6.  Epit.de  curand.  hom.  rnorhis , Lib. 
VI,  P.  I.  p.  154. 

7.  Diss.  sistens  obs.  circa  hydrop.  maxi- 
me anasarca.  Tiibing.  1808. 

8.  Observations  on  the  nature  and  cure  of 
dropsies  and  particularly  on  the  presence  of 
the  coagulable  part  of  the  blood  in  dropsical 
urine  etc.  Lond,  i814.  (Vers.  Germ.  Lips,  i82i). 

9.  Saggio  sulla  genesi,  e cura  delV  idrope- 
Cremona,  1816. 

4Gc  Ueber  die  IV as ser sucht.  Leipz , i8i7. 

11.  Pathological  and  practical  views  on  hxj - 
dropical  diseases,  Worcester  1823. 

12.  Researches  into  the  nature  and  treat- 
ment of  dropsy  in  the  brain,  chest,  abdomen 
ovasium  and  skin;  in  which  a more  correct 
and  consistent  pathology  of  these  diseases  is 
attempted  to  be  established  , and  a new  and 
more  successful  method,  of  treating  them  re- 
commended and  explained . Lond.,  ; 8.2S. 


15.  Noesler  diss.  de  Leucophlegmatia.  À1  td. 
1627.  — Lossius  diss.  de  languore  lympha- 
tico  avasapxa.  Yiteb.  1673.  — Leiciiner  diss. 
de  anasarca.  Erf.,  1688.  — - Walker  diss.  de 
hydrope  intercuteseu  anasarca.  Leid.,1688.- 
Untzelmann  diss.  de  anasarca.  Altd.,  1692.— 
Mahraun  diss.  de  anasarca.  Regioni 1697.— 
Welsch,  diss.  de  anasarca.  Lips.  — Vesti, 
diss.  dehydrope  anasarca.  Erf.  t708.  A.  Ber- 
gen, diss.  de  hydrope  anasarca.  Francf. 
i7i6.  — Schoenich  , diss.  de  anasarca  et 
ascile , Ultra] . , i722.  Langland  , diss.  de 
hydrope  anasarca,  Edinb,  , 1750.  — Car- 
theuser  , diss.  de  Leucophlegmatia,  Fr. 
176c.  — Beknet,  diss.  de  hydrope  anasarca, 
Edinb.,  1779.  — Pleasance,  diss.  de  ana- 
sarca, Edinb.,  178L—  Unthank,  d iss- 
ile Leucophlegmatia.  Edinb.,  1784.  — Nixor, 
diss.  de  hydrope  anasarca.  Edinb.,  1789.  - 
Story  , diss.  de  hydrope  anasarca.  Edinb., 
1791.  - Fogerty,  diss.  de  hydrope  anasarca. 
Edinb.,  1794.  - Smyth,  diss.  de  hydrope 
anasarca.  Edinb  , 1795.  — Gumming,  diss. 
de  hydrope  anasarca.  Edinb.,  1802.  --  C.  F. 
Rothkel,  diss.  de  natura  hydropis  aphori- 
smi,  Berol.,  1825. 

14,  « Gonfiansi  i testicoli  , il  prepuzio  e 
tutto  il  pene,  per  F ineguaglianza  dell’in- 
tumescenza,  è tortuoso.  « (Aretaeus,  1.  c 
lib.  11,  cap.  ì ). 

15.  Ch.  Fr.  Paullini,  hydrops  unius  tan- 
tum lateris  in  paralitico  ( misceli,  acad. 
nat.  cur,,  dee.  lS,a.  5, 1686,  Append,,  p.  61). 


mw  IDROPE  ANASSARCA  E DELL’  EDEMA  545 

il  color  della  cute  non  subisce  alcun  cambiamento.  In  ambedue  i 
casi  la  tumefazione  cede  al  dito  premente  , rimanendo  sulla  cute  una 
incavatura,  che  presto  o tardi  svanisce } imperocché  questa  incava- 
tura svanisce  lentamente  sul  principio  della  malattia,  quando  que- 
sta compare  sotto  forma  di  leucoflemmasia,  e prestamente  nell’a- 
nassarca  in  cui  la  cute  è divenuta  molto  distesa  ed  elastica.  In  tutto 
il  decorso  della  malattia  diminuiscono  le  orine , le  quali  contengono 
poco  siero , nessun  principio  urico,  e gran  copia  di  albumina  \ Col- 
I’  avanzarsi  delia  malattia  sentesi  una  gravezza  della  membra  e di 
tutto  il  corpo,  ed  un’  impotenza  a muoversi:,  i quali  sintomi  sogliono 
aggravarsi  la  sera,  e diminuire  e perfino  scomparire  il  mattino.  Si 
intorpidiscono  i nervi,  e talvolta  rimane  abolito  il  tatto.  Non  pochi 
ostacoli  impediscono  la  circolazione  del  sangue:,  delia  qual  cosa  sì 
ha  un  indizio  nel  calore  non  equabilmente  diffuso  , e nello  stillici- 
dio di  sangue  specialmente  dal  naso.  Giunto  il  male  al  suo  più  alto 
grado,  la  più  piccola  causa  che  irriti  la  cute,  come,  per  esempio,  il 
decubito,  un  colpo,  le  lingerie  grossolane,  o la  stessa  tensione  della 
ente  la  infiamma1 2.  Non  di  rado  da  tutta  la  superficie  dei  corpo  (ec- 
cettuata la  faccia)  e massime  dai  piedi,  dalle  gambe  e dal  dorso,  sca- 
turisce del  siero  3 4,  che  ne  aumenta  l’ infiammazione.  1 luoghi  infiam- 
mati della  cute  presentano  ora  delle  ecchimosi  % ora  delle  flittene 

0 vesciche,  le  quali  si  convertono  facilmente  in  cancrena. 

II.  Id  edema  del  capo  , detto  una  volta  impropriamente  idrocefalo  Edema  al 
esterno,  che  venne  egregiamente  descritto  da  Pisone  5 , Camper6,  caP° 
Callisen  7,  Ludwig  8 e G.  P.  Frank9,  presenta  nn  tumore  alle 
palpebre  , alle  tempie , al  vertice  ed  all’  occipite , ora  parziale  , ora 
esteso  a tutto  il  capo,  non  eccettuata  , checché  ne  dica  Callisen  , 
la  parte  inferiore  della  faccia , talvolta  fluttuante,  e qua  e là  traspa- 
rente10. La  sede  del  fluido  stravasato  è ora  nello  stesso  tessuto  cel- 
lulare sottocutaneo , ora  fra  i tegumenti  ed  i muscoli  e la  cela- 
ta aponeurotica  , ora  tra  il  pericrania  e le  ossa  dei  cranio  Di  ih 
quest’ ultima  malattia  fecero  già  menzione  Aezio  12,  e F Egineta  13, 

1 quali  insegnarono  che  il  tumore  in  questa  è più  teso  e più  cir- 
coscritto , che  cecie  meno  al  dito  che  Io  preme  , ed  è più  dolente 


1.  Nystf.w,  apud  Coindet,  iiber  die  Erzeie 
gunq  der  Harnsàure  bei  Thieren  ( FrorIep’s* 
JSotizen  aus  dem  Gebiethe  der  Nalur  - und 
Heilk.  2V.  275,  Febr.  1826,  p.  4 553j.  Cfr.  Bla- 
cxall,  op.  c. 

2.  ìlisipola,  o meglio  eritema  edematode . 

5.  Da  un  uomo  affatto  da  edema  vidi 

calare  tanta  sierosità,  che  entrando  nella 
camera  ove  giaceva  F ammalato  , la  vidi 
correre  come  a rivi. 

4.  J.  p.  Wubffbain,  de  nigredine  f uligi- 

nosa in  cruribus  hydropicae  non  gan- 

graenosa  (misceli,  acad.  nat.  cur.,  dee.  Ig 

a.  ».  p.  523  ). 


5.  ì c. 

6.  1.  c. 

7.  Wi iridar  zneykunst,  Th.  Il,  p 578. 

8 De  hydrope  cerebri  puerorum,  Lips.  , 
1774.  Vedi  Baldibgeki  , sylloge  opusculor. 
Voi.  V,  p.  i25. 

9.  1.  c.,  p.  160. 

10.  SI esrici  Begii  j prax.  med.,  cap.  15, 
fol.  57. 

11.  Su  questo  argomento  scrisse  dottamen- 
te Syvieten,  (comment.  T.  Ili,  § 1217.). 

12.  Tetrabibl.  il.  Semi  11,  c.  l,  p.  m.  263. 
i5  De  re  medica.  lib.  VI,  c.  Ili,  p,  in.  253. 


E.  delio 
scroto 


E della 

vulva 


E.  vago. 

Nccrosco? 

pia 
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di  qualunque  altro  edema  del  capo.  Ludwig  veramente  crede  che 
questi  sintomi  siano  desunti  a priori , ma  il  caso  di  Pisone  1 e la 
nostra  esperienza  danno  loro  piena  conferma. 

III.  L '"edema  dello  scroto  suol  presentarsi  principalmente  nei 
neonati,  nelle  malattie  veneree  trascurate,  o mal  curate  , e dopo  la 
scarlattina.  La  parte  affetta  cresce  talmente  di  volume  che  a mala- 
pena sta  fra  le  cosce.  Nei  bambini  le  membrane  dello  scroto  talvolta 
diventano  semitrasparenti.  Si  ha  un  esempio  anche  di  edema  che 
non  occupava  che  una  metà  dello  scroto  2.  Nè  immune  va  il  prepu- 
zio dall’  edema],  chè  ve  lo  eccita  spesso  il  fimosi. 

IV.  Le  gravide  nell’ottavo  e nono  mese  di  gravidanza  presen- 
tano talvolta  T edema  della  vulva,  che  fu  descritto  da  Camper3,  da 
Ludwig4,  da  Zacuto  Lusitano5,  da  Hunerwolf  6,  da  Melitsch7, 
e da  altri  8,  nel  qual  edema  le  labbra  della  vulva  talvolta  ingrossano 
di  maniera  , che  sembrano  due  vesciche  piene  d’  acqua,  e chiudono 
così  strettamente  P apertura  della  vagina  , che  P ammalata  prova 
fatica  ad  emettere  P orina , e sembra  chiusa  P uscita  al  feto. 

V.  Qualche  volta  si  vide  l’edema  vagare  d’una  in  un’altra  parte 
onde  ebbe  il  nome  di  edema  vago. 

VI.  Finora  non  abbiamo  mai  sezionato  alcun  cadavere  di  soggetti 
morti  d’anassarca  senza  trovarvi  o suppurazioni  di  visceri,  e massime 
dei  polmoni,  e dei  reni,  o dei  vizi  organici  del  cuore  o dei  vasi 
maggiori10,  o delle  aderenze  morbose,  ossificazioni,  o delle  ostru- 
zioni , o lo  scirro  del  fegato  , delle  glandule  meseraiche,  dell’utero, 
degli  ovarj , ecc»  il  siero  trovasi  ora  fra  la  cute  e la  carne , ora  tra  i 
muscoli  ed  i lacerti  muscolari i4,  ora  nel  tessuto  cellulare  che  copre 
la  superficie  dei  visceri , oppure  in  quello  che  costituisce  il  loro 
parenchima  12.  Nei  luoghi  affetti  la  sierosità,  che  talvolta  somiglia  a 
gelatina,  passa  da  uns  aperta  cellula  in  un’  altra  , trattavi  dal  proprio 
peso.  L’epidermide  si  stacca  facilmente  dalla  cute.  I muscoli  veg- 
gonsi  pallidi , quasi  macerati  , ed  i vasi  linfàtici  pressocchè  sempre 
dilatati,  e pieni  di  un  liquore  simile  e quello  stravasato  i3.  Le  vene 
sono  spesso  obliterate  i4,  e ciò  soprattutto  nell’edema  parziale  15.  Il 
liquore  penetra  perfino  le  ossa  16. 


1.  i.  c„  p.  59.  l 

2.  Pott,  Abhandlang  von  dem  Wasser  bru- 
che. Uebers,  a.  cl.  Engl,  von  Tode,  p.  48, 

3.11.  C. 

4.  Misceli,  nat,  cur,  dec.  1,  an.  111.  obs, 

206,  p.  458. 

5.  De  Praxi  medica  mirab,  li b.  111  , obs. 
*38,  p.  U3. 

6.  Mise.  nal.  car.  dec.  111.  an . i,  obs.  ii5, 
p.  187. 

7.  Stack’s  , Archiv  fiir  jh’e  Geburtshiilfe 

2.  B.,  p.  96,  3.  B.,  p.  427. 

8.  Voigtel,  Handb « der  palli.  Anatomie  3. 
B , p.  42i,  not.  55, 


9.  Hecker,  in  Journal  der  Erfndungen  10. 
St.,  p.  99. 

10.  Altrove  avvertii  (Parte  II.  ) che  fra 
questi  nessuno  eccita  l’idrope  così  frequen- 
temente come  la  sinfisi  cardiaca. 

11.  La  Motte,  chirurgie  compiette,  obs.  126. 

12.  Morgagni,  op.  c.  epistol.  XXXV111,  26. 

13.  Wrisberg,  de  systemate  absorb,  in 
comment,  soc.  R.  Goett.  Voi.  IX.  Assalini, 
essay  medicai  sur  Ics  vaisseaux  hjmphatiques , 
Turin,  i787,  p.  43. 

14.  J.  Bouillauo,  in  archives  génér ales  de 
médecine,  T.  5,  Paris  iS25. 

15.  Bouillaod  in  MagendìE;  journ.  depluj * 
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$ LXXXIX. 

Cause 


I.  P eedispongono  , come  alP  idrope  in  genere,  così  in  particolare 
all’anassarca^la  struttura  rilasciata  talvolta  ereditaria  del  corpo,  massime 
del  sistema  cutaneo  , P infanzia,  il  sesso  debole,  Patmosfera  umida  i 
luoghi  paludosi  2,  le  abitazioni  sotterranee , basse  , fredde  , la  vita 
sedentaria  dei  tessitori  e di  altri  artigiani  di  tal  natura;  o la  vita 
nojosa  che  menano  i soldati  nei  quartieri  d’  inverno  , ed  i prigio- 


nieri. 


II.  L’anassarca  ha  per  cause  eccitanti  il  vitto  scarso  e cattivo  3 fi 
la  soppressione  della  traspirazione  P acqua  fredda  bevuta  quando 
il  corpo  è riscaldato5,  i patemi  di  animo,  in  particolare  il  terrore6, 
la  tristezza7,  Pira8,  la  melancolia  9,  le  perdite  di  sangue  i0,  le  ri- 
tenzioni dello  stesso  umore  Ai , p.  e.  la  soppressione  delle  emorroi- 
di12  , dei  lochj  i3,  dei  tributi  mensuali  la  soppressione  delle  altre 


siologie  expérimentale  et  patholog.  T.  3,  1823. 
— LaenNec,  in  revue  mécl.  Jan.  1825. 

16.  Anche  nell’  anasarca  vidi  le  cellule 
midollari  delle  ossa  così  zeppe  di  siero 
in  vece  di  midolla,  che  anche  nella  stessa 
così  detta  diploe  del  cranio  invece  della 
midolla  assorbita  dai  nostri  vasi  non  vi 
rinvenni  che  una  tenne  sierosità  » ( T. 
Soemmering  , de  morbis  vasorum  absorben- 
tiuro  corporis  humani.  Traj.  ad  Moen,  1796, 
p,  ìóO  ).  Simili  cose  furon  viste  da  Hall  in 
London  medical  journ.  for  the  year , 1786,  P , 
u , p.  138.  — Assalini.  1.  c.,  p.  44. 

4.  Uippocratis,  de  tumoribus  liber.  Sect, 
lì  v.„  p.  4 58. 

2.  Traile  des  hydropisies  uscite  et  leuco - 
phlegmatie,  qui  regnent  dans  les  marais  de 
la  Vendée , Paris  1 804. 

5.  In  tempo  di  carestia  è frequentissima 
E anassarca;  ciò  che  viene  dimostrato  dalla 
storia  ( Greggi  he  , Da  Tours,  St.  Frane.  , 
lib.  Vili  , c.  43  ) e la  mia  propria  sperienza 
(allorché  la  Russia  Bianca  fu  presa  nel 
4821  ),  Alcuni  autori  ne  fan  consistere  la 
causa  nelP  uso  che  si  fa  allora  delle  erbe 
fresche  , come  la  barba  di  becco  ( trago- 
pogon  ) e l’acetosella  ( B.  Gaspard  in  Fro- 
jiiep’s  Notizen  aus  eleni  Gebiethe,  der  Natur- 
itncl  Heilk.,B.  i,  N.  i9  ).  Quanto  a me  sarei 
piuttosto  portato  ad  accusare  in  modo  ge- 
nerale la  mancanza  d’  alimenti  sostanziosi. 

4.  Aasheim  , diss.  de  hydrope  a prespira- 
tione  su j pressa,  Hafn. , n97. 


3,  Areteo,  1.  c.  («anche  Fidropesi  forma 
subitamente,  per  aver  bevuto  molta  acqua 
fredda  , quando  fu  bevuta  rapidamente 
per  gran  sete  ...»  — Haen,  rat.  med.  P.  V, 
p.  38.  90.  ( l'esercito  di  Carlo  V,  nella  spe- 
dizione di  Tunisi  diventò  quasi  tutto  idro- 
pico per  aver  bevuto  molta  acqua  dopo 
esserne  stato  per  molto  tempo  privo). 

6.  Commerc.  litter.  Norie.,  4745,  p.  i98, 

7.  Fr.  Hoffmann,  op.  c.  Voi.  Ili,  c.  i4. 

8.  Ludolff  , misceli,  T.  VI,  p.  12.  — De 
Meza  in  collect,  soc.  med.  Hafn.  Voi.  1. 

9.  Haen  rat.  med.  P.  VI,  p.  60. 

40.  Quest’  osservazione  quotidiana  con- 
fermata da  Foresto,  (lib,  49,  obs.  55,  42  ) , 
Fr.  Hoffmann,  ( l.  c.,  obs.  5 ).  Riverì,  (obs. 
cornmun.  43,  p.  536  ) , Schenk  , ( lib.  5 , 
obs.  9),  Lister  , (exercitat.  med.  de  hydro- 
pe, aegra  2 ),  M.  B.  Valentin,  hydrops  ex 
crebra  venae  seetione  (misceli,  acad.  nat. 
cur.  dec.  Il,  a 2,  1683,  p.  S81  ) eco. 

4 4.  Engelhard  , Beytrag  zur  Gescliichte 
der  IVassersucht  van  Vollblutigkeitf  Museum 
der  Ileilk.  B:  4,  p.  93,1.  Grapengieser,  diss, 
de  hydrope  plethorico,  Gotting.,  4795;  Ma- 
yer, Samml.  med.  Beobacht.,  p.  503. 

12.  Acta  Berolin.  dee.  111.  Voi.  4.  — Hu- 
feland,  Journal  22.  B.  2.  SI.,  p,  i28, 

13.  Mémoir e 3 jle  la  soc,  li.  des  sciences  , 
1702,  p.  285. 

44.  Nel  1800  vidi  a Vienna  un  anassarea 
prodotta  dalla  soppressione  dei  menstrui. 
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evacuazioni  abituai!1,  non  eccettuata  P orina  2 } le  impetigini  fatte 
scomparire  intempestivamente3,  la  risipola  4 , la  scarlattina5,  le 
febbri  intermittenti6,  le  ostruzioni  e le  suppurazioni,  lo  scirro 
elei  visceri^  i vizi  organici  del  cuore  e dei  vasi,  massime  la  sinfisi 
cardiaca,  e le  ossificazioni  delle  arterie7 8*,  finalmente  qualunque 
compressione  delle  vene3  ^ come  pure  le  malattie  dei  sistema  lin- 
fatico e dei  reni  9.  Non  bisogna  neppur  passare  sotto  silenzio  l’uso 
del  mercurio  10,  dell’  arsenico  e di  altri  veleni  *2. 

HI.  Le  ipotesi  emesse  intorno  la  causa  prossima  dell’  idrope  13 
furono  applicate  anche  alP  anassarca.  Egli  è vero  che  per  comune 
consenso  se  ne  accusa  il  tolto  equilibrio  tra  le  funzioni  dell'  esala- 
zione e quelle  dell1  assorbimento  *,  ma  le  opinioni  dei  medici  sono 
ancora  discordi  rispetto  alla  causa  di  tal  disturbo  di  equilibrio.  Noi 
crediamo  che  ciò  non  dipenda  da  una  sola  causa,  ma  da  molte  in- 
sieme , accusandone,  secondo  le  circostanze,  gli  ostacoli  che  si  op- 
pongono alla  circolazione  del  sangue,  T atonia  ed  il  processo  infiam- 
matorio che  eccita  la  secrezione  del  siero. 


§ xc. 

Diagnosi . 


L ! anassarca  somiglia  molto  al  turgore  della  cute  che  succede 
nell’età  giovanile,  massime  subito  dopo  un  lungo  sonno,  o per 
piatemi  di  animo 14  o prima  della  mens! reazione,  o in  tempo  di 
gravidanza  15,  ed  alP  enfisema,  L1  edema  può  confondersi  cogli  ascessi , 
coll’ effusione  sia  di  orina  16 , sia  di  latte  17  o di  linfa  1S. 


1.  La  soppressione  della  diarrea  o del 
sudore  colliquati vo  danno  prontamente 
origine  all’  edema  delle  gambe. 

2.  G-  de  Felice,  memoria  sopra  una  gra- 
vidanza susseguita  da  anassarca  curata  colla 
sciringa,  Milano,  1824. 

3.  IIlRZEL,  1.  C. 

4.  Voi.  1.  P.  I. 

5.  V.  il  cap.  della  Scarlattina 

6.  V.  1.  P.  1. 

1.  J.  P.  Franck  , de  hydrope  cimi  vaso- 
rum  ossi fìcatione  conjuncto  in  comment. 
Gotiingens.  Voi.  VII.  P.  1,  p-  65.  — E:  P.  IL 
Voi.  IL  Sect.  II.  cap.  XV,  § LVlll,  2. 

8.  Così  Camper,  fa  derivare  Fedetna  dello 
scroto  dei  neonati  dall’  incrocicchiamento 
delle  loro  gambe  neli’  utero  materno,  e 
l’edema  della  vulva  e delle  gambe  nelle 
gravide  dalla  compressione  delle  vene  sa- 
fene  iliache. 

9.  Helmont  , cap.  ignotus  hydrops  § 20. 


(«  i reni  ricevono  affettivamente  Fidrope, 
lo  fabbricano  e lo  contengono  >»  ), 

10.  Eph.  acad.  nat.  cur.,  dec.  1,  a,  ì,  Oss.  80. 

11.  Bang,  in  collect.  liafn.  Voi.  1,  N.  56, 

р.  307. 

12.  Gmfxin,  Pflanzengifte,  p.  15. 

15.  Helmont,  l.  c.  § 5,  — Hewson  , expe- 
rimental inquiries.  Part.  2.  — Mezler,  1. 

с. ,  p.  64  — 66.  — Fold,  medical  communica- 
tions. Voi.  2,  art.  i4.  p.  125.  — Monco,  L c* 
— Schulz,  diss.  de  elasticitatis , effectibus. 
v.  HAlleri,  disp.  anat.  Voi.  ill  , p.  670,  — 
Hales  , Haemastatik.  cyp.  14.  — Geromini, 
op.  c. 

14.  Mia  moglie  mi  fa  diventar  gonfio,  dice 
Plauso  ( Most.  Ill,  2,  ( 10  ). 

15.  J.  P.  Frank,  1.  c. , p.  loG. 

16.  lo  vidi  una  coscia  nella  quale  si  era 
infiltrata  dell’ orina,  talmente  gonfia,  che 
sembrava  edematosa  , ìa  qual  cosa  indusse 
in  errore  quei  che  avran  visto  l’ammalato 
prima  di  me. 
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II.  Stabilita  la  presenza  deli’  anassarca  o dell’eterna,  bisogna 
investigare  , se  questi  mali  sono  primarj  o secondar j 1 ? Se  sono 
secondarj  rimane  a determinare  1’  origine  e la  natura  delle  malattie 
dalle  quali  esse  traggono  origine , facendo  attenzione  principal- 
mente alle  scrofole  ed  agli  scirri , perchè  queste  malattie  riescono 
più  d’  ogni  altra  nocive  al  sistema  dei  vasi  linfatici.  Così  pure  si 
porrà  mente  all’  artriti  de  ^ che  insidia  facilmente  i vasi  esalanti  ed 
i reni.  — Altrove  abbiamo  già  parlato  dell’  idrope  dipendente  dalla 
scarlattina  2. 

III.  L’  anassarca  o 1’  edema  da  atonia  si  mostra  ordinariamente 
dopo  gravi  malattie,  massime  dopo  forti  perdite  di  sangue  negli 
uomini  di  debole  costituzione,  durante  una  stagione  umida  e senza 
febbre.  La  malattia,  che  comincia  dai  piedi , si  porta  lentamente  in 
alto:  l’aspetto  dell’ammalato  è cachettico,  e l’orina  poca  bensì, 
ma  del  resto  normale  e non  coagulabile  3. 

IV.  Comunissima  è 1’  anassarca  da  diatesi  reumatica . Questa 
malattia,  preceduta  da  sintomi,  ora  catarrali,  ora  reumatici,  nasce 
quasi  sempre  d’  improvviso  , non  principia  quasi  mai  dai  piedi,  ed 
è accompagnata,  in  particolare  sulla  sera,  da  una  leggiera  febbre; 
1’  orina  non  di  rado  è rossiccia,  e presenta  talvolta  dei  grumi  san- 
guigni sul  fondo  4 , od  un  sedimento  puriforme. 

V.  L’  esistenza  dell’  idrope  infiammatorio  non  ignota  agli  anti- 
chi 5,  venne  viemmeglio  dimostrata  all’  età  nostra  da  Stoll  6 , da 
G.  P.  Frank7  e da  altri8.  In  nessun  altro  idrope  poi  manifestasi 


17.  Hufeland’s  Journal  cler  pralct.  Heil- 
kunde,  25,  B.  i,  St. , p.  ìOi. 

18.  Hull,  essai  on  the  phleg malia  alba,  1800. 

1.  « Spesso  questa  malattia  viene  da  sè, 
e spesso  è conseguenza  d’  altra  antica  ma- 
lattia. » (Gelso,  lib.  III,  cap.  21,  p.  161  j. 

2.  V.  il  trattato  della  scarlattina.  Voi,  I, 
p.  II,  Gap.  I,  § V,  III,  pag.  212. 

5.  Convengo  con  Blackall,  il  quale  so- 
stiene 1’  indole  deli’  idrope  manifestarsi 
spesso  dalla  condizione  delle  orine. 

4.  W.  Cbr.  Wells,  on  the  presence  op  the 
red  matter  and  serum  of  blood  in  the  urine 
of  dropsy  , which  has  not  originated  from 
scarlai  fever  ( transact,  of  a soc.  for  the  im- 
provement of  med.  and  chirurg.  knowledge. 
Voi  5,  p.  194  ). 

8.  I moderni  riformatori  della  medicina 
non  cessano  di  menar  vanto  di  avere  sco- 
perto che  ]’  idrope  dipende  da  flogosi  : 
questi  buoni  uomini  adunque  non  sanno 
che  Tralles  aveva  già  detto:  Laonde  1’  ac- 
qua raccolta  sotto  le  cute,  dipendente  da 
malattie  acute,  non  può  non  essere  prodot- 
ta da  infiammazione  tutt’  ora  esistente  in 
quei  tessuti.»  E«  Quando  poi  gli  idropici 
soffrono  anche  di  febbre  , non  bisognerà 


prescrivere  cose  molto  calide,  nè  nei  vi- 
sceri , nè  nei  cibi  , né  nelle  bevande  , o 
rimedi, o purgati  vi  ecc  ; imperocché  nessun 
calefaciente  può  riuscir  utile;  di  fatto  , 
tali  cose  ne  aumentano  le  sete,  e infiam- 
mano la  febbre  , e rafforzano  maggior- 
mente le  cause  infiammanti  , e fan  cre- 
scere il  male.»  (h'\b.  IX,  cap.  3 ). 

6.  Ratio  medendi  Tom.  IV,  p.  89. 

7.  l.c.,  p.  324, 

8.  Hirzel  , 1.  c.  , — Pitt  in  recueil  des 
cictes  de  la  Società  de  sauté  de  Lyon.  T.  I , 
p.  406.  — Gattelli  eh,  rapport,  sur  un  mé- 
moire  de  . . , Lacchi  er  , rélatif  aux  hydro - 
pisies  dependanles  de  tonte  autre  cause  que 
V atonìe  des  solides,  Obser.  5.  anasarque  pro  - 
duite  par  la  frayeur  ( bulletin  de  la  fac.  de 
médec.  et  de  la  soc.  de  Paris,  Jnnée  8,  1812, 
p.  67  ).  — Bo'jrguet,  observations  sur  divers 
effets  de  la  polyaemie  , vulgairement  plélhore 
sanguine.  Obs.  1.  Polyaemie  génércde , cause 
cVhydrosarcie , communèment  anasarque  (hist, 
et  mém.  de  la  soc.  de  méd  prat.  de  Montpel- 
lier a , 18 16  , p.  197  ).  — Geromini  , l.  c.  — 
Champion  in  transactions  of  the  association 
of  the  queen  college  of  physicians  in  Ireland. 
Voi.  2,  Dublin.  1818,  — J.  Abercrombie,  Be. 
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tanto  spesso  l’indole  infiammatoria,  quanto  nell’  anassarca  L Una 
tal  malattia  attacca  ambo  i sessi,  ma  specialmente  coloro  i quali 
abusano  dei  liquori  fermentati , o quelli  su  cui  vengono  a sop- 
primersi le  emorroidi  od  i menstrui,  e talvolta  manifestasi  dopo  la 
scarlattina.  Per  verità,  rare  volte  havvi  febbre , ma  il  polso  è grande 
e forte , la  qual  forza  del  polso  però  non  è sempre  giustamente 
percettibile  a cagione  dei  gonfiamento  del  braccio  che  nasconde 
l’arteria.  Talvolta  si  presentano  l’epistassi,  od  i sintomi  di  infiam- 
mazione cronica  dei  visceri,  dei  polmoni  e del  fegato  soprattutto.  L’o- 
rina è quasi  sempre  puriforme,  rossa,  e facilmente  si  coagula2. 

§ XGI. 

Prognosi. 


Generali  I.  L-  anassarca  e l’edema  ammettono  una  prognosi  differente, 

secondo  che  costituiscono  una  malattia  per  jè,  oppure  sono  sin - 
tomi  di  altri  mali. 

Anas,  ed  IL  Quando  P anassarca  e l’edema  derivano  da  atonia  si  vincono 
edema  facilmente,  massime  se  non  vi  abbia  complicazione  d’altra  diatesi, 
pnmarj . difficilmente  si  guarisce  P anassarca,  o l’edema  consecutivo  alle 

febbri  intermittenti.  Il  contrario  dicesi  delP  anassarca  sia  reumatica 
sia  infiammatoria , almeno  quando  non  si  adoperi  subito  un  me- 
todo di  cura  conveniente. 

Anas,  ed  III.  La  prognosi  dell’  anassarca  o dell’  edema  sintomatico  si  de- 
edema duce  dall’  indole  e dal  grado  della  malattia  principale  3.  L’  edema 
secondar. 


obachtunq.  iib.  die  heilsame  JFirkung  des 
Jderlassens  in  gewissen  Arten  von  Wasser- 
sncht.  Ex  Ldinb.  med.  and  surgical  journ 
48:9,  in  Mcfeland  Journ.  der  prakt . Hellk- 
April,  1S19  , p.  n9.  — Sergel,  in  Horn’s 
Jrchiv  fiir  med.  Erfahrung,  1824,  Jan  Febr., 
p.  128.  — G-  B.  IVI  ugni  in  Omodei,  Annali 
universali  di  medicina,  4828  , Novembre, 
p.  511. 

4.  Paolo  Egineta  vuol  che  si  trattino 
gli  idropici  con  purgativi  idragoghi.  Inten- 
de che  nell’  anassarca  si  principj  colle  emis- 
sioni sanguigne  , soprattutto  se  la  malat- 
tia provien  da  soppressione  delle  morroidi 
o dei  mestrui,  a meno  che  però  gl’infermi 
non  sieno  di  cattiva  costituzione  e non 
abbian  già  perduto  sangue  prima.  fLib. 
HI,  cap.  48  ). 

2.  Blackall  , 1.  c. 

5.  « Colui  che  è preso  da  id  rope,  e che 
vorrà  guarirne,  deve  avere  buoni  visceri  , 
onde  la  natura  la  vinca,  e tutto  sia  facile 
a concuocere,  e fiati  senza  difficoltà, e non 


senta  dolore,  ed  abbia  tutto  il  corpo  equa- 
bilmente caldo,  e non  più  freddo  verso  le 
estremità. Egli  è meglio  che  i tumori  gli  esca- 
no verso  le  estremità,  ma  ottima  cosa  è il 
non  averne  alcuno  ; giacché  bisogna  che 
le  estremità  sieno  molli  e gracili,  e che  sia 
molle  al  tatto  il  ventre.  Non  bisogna  poi 
che  vi  sia  nè  tosse  nè  sete,  nè  che  la  lingua 
sia  frastagliata.  Ma  è d’uopo  che  prenda 
volontieri  il  cibo , e quando  ne  prenda 
una  dose  conveniente  non  ne  risenta 
incommodo  ; che  il  corpo  si  mostri  obbe- 
diente ai  rimedj,  e che  in  tutto  il  rima- 
nente del  tempo  gli  escrementi  sieno  molli 
figurati.  L’orina  deve  essere  secondo  il 
cambiamento  dei  vini.  Bisogna  poi  che 
possa  sopportar  facilmente  la  fatica  , e non 
sentire  stanchezza.  Ottima  cosa  è quando 
1’  uomo  ha  tutti  questi  requisiti  , e allora 
guarirà  sicurissimamente;oche  ne  abbia  al- 
meno la  maggior  parte , perchè  vi  sarà 
molta  speranza  che  possa  cavarsela.  Per 
quelli  poi  che  non  ne  avranno  alcuno  , 
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delle  gravide  svanisce  per  lo  più,  ma  non  sempre,  dopo  il  parto. 
L’  edema  del  capo  dei  neonati , quando  non  sia  complicato  coll’idro- 
cefalo , non  è sempre  pericoloso.  Di  cattivo  indizio  sono  1’  anassarca 

0 l’ edema  che  sopravvengono  alle  suppurazioni  viscerali  od  alle  ma- 
lattie del  cuore  e dei  vasi  maggiori , principalmente  se  non  giovano 

1 diuretici } nel  qual  caso  si  deve  temer  vicina  la  morte  i.  Nelle 
malattie  artritiche  e nella  mania  2 il  gonfiamento  moderato  dei 
piedi  riesce  talvolta  salutare.  Bisogna  guardarsi  poi  di  ritenere 
per  buon  segno  /’  improvvisa  evacuazione  di  acque,  sia  per  orina  , 
sia  per  esulcerazione  , che  lasci  la  cute  flaccida , e cadente  sulle 
membra  come  se  ne  fosse  staccata } giacché  il  sollievo  che  ne  viene 
non  è che  temporario,  e per  lo  più  annunzia  una  morte  imminente. 


§ XCIL 

Cura . 


I.  Qualunque  sia  la  natura  dell’ anassarca  o dell’ edema,  si  pre- *n^caz*om 
sentano  due  indicazioni , una  cioè  di  distruggere  la  fonte  del  male, 

e l’altra  di  allontanarne  gli  effetti.  Quando  non  si  possa  arrivare 
fino  alla  prima  , gli  sforzi  si  restringono  ad  ottenere  quest’  ultimo 
scopo. 

II.  L’  anassarca  da  atonia  richiede  un  vitto  di  facile  digestione,  Cura  dell’ 
nutriente  e diuretico,  quale,  a mo’ d’esempio,  le  carni  succose,  ar-  an.  alon. 
rostite,  i loro  brodi,  le  radici  eli  prezzemolo,  di  carota,  di  scor-  , 
zonera  , i cavoli,  i navoni,  le  rape,  la  cicoria,  gli  asparagi,  ecc. 

Giovano  inoltre  i vini  che  favoriscono  la  secrezione  delle  orine  , 

come  cpielli  del  Reno,  d’Austria,  di  Chabli,  ecc. } o quei  medicati^. 

Giacché  noi  accordiamo  ai  malati  una  bevanda  adattata  alle  sete 
loro  ed  alle  loro  abitudini  \ e nella  celeberrima  questione  : Se  si 
debba  o no  prescrivere  agli  idropici  un’  assoluta  astinenza  dalle 
bevande  ? noi  ci  mettiamo  dalla  parte  di  Ippocrate  4,  di  Hallo- 
in'io  5,  di  Del  Papa  6 e di  Milmann  7 , i quali  concedono  le  bevande, 


ma  che  saranno  in  condizioni  opposte,  non 
\’è  più  speranza. ?A  quelli  che  hanno  pochi 
di  quei  segni  che  predicono  buon  esito 
dell’  idrope  , rimarrà  poca  speranza  di 
guarigione.  >»  Hippocrates,  praedict.  lib.  Il, 
cap.  5,  edit.  Charter.  T.  Vili,  p.  814). 

\.  « In  vero  bisogna  che  il  medico  in 
questa  malattia  cambii  tutta  la  persona  , 
lochè  non  sarebbe  facile  agli  stessi  Dei 
f Areteo  , 1.  c.,  lib.  II,  cap.  1,  p.  52  ) 

2.  Hippocr.  in  coac.  e afor.  V.  sect.  5. 


o.  R.  Baccani  m j uni  peri  communis  con- 
tusarum  uncias  ires, 

Radicis  amomi  zingiberis  unciam 
imam, 

Vini  albi  ca lidi  libras  duas  cimi  di- 
midia  stent  in  digestione  per  ny- 
chthemerum. 

Colatura  detur. 

4.  Opp.  ediz.  Charter,  Voi,  VII,  p.  654*. 

. Opp, , T.  IH,  p.  101. 

6,  Consultai,  medic.,  T.  I,  p.  41. 

7,  I.  C. 
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piuttosto  che  da  quella  di  Celso1,  eli  Van  Helmont2,  di  Marcello 
Donato  3 e di  Monro  4,  che  consigliano  di  non  accordarne.  Quanto 
all’  idrope  dipendente  da  ostruzione  dei  visceri  dell’  addome , noi , 
ad  esempio  di  altri  medici  5 , siamo  conlrarj  all’  uso  delle  acque 
minerali  saline G.  Il  moto , raccomandato 7 nelle  altre  specie  di 
idropi,  fuorché  quello  in  carrozza  ed  in  barca8,  non  è quasi  pos- 
sibile nell’  anassarca.  Ad  esso  però  suppliscono  le  fregagioni  con 
pannilini  imbevuti  di  fumo  aromatico  fatte  però  leggermente  onde 
non  s’infiammi  la  cute  già  tesa.  Non  ci  siamo  mai  serviti  dell’ olio 
per  fare  le  frizioni 10.  L’  ammalato  va  tenuto  in  una  stanza  piutto- 
sto calda  e secca.  Aezio  considera  la  insolazione  come  uno  dei 
più  potenti  mezzi  di  guarigione  : si  devono  quindi  esporre  al  sole 
le  parti  tumefatte,  coprendo  soltanto  il  capo,  ma  facendo  anche  ben 
attenzione  che  le  parti  gonfie  non  si  riscaldino  di  troppo  11.  Non 
bisogna  neppure  trascurare  il  conveniente  regime  d' animo^^  avver- 
tendo che  in  questa  malattia  non  è diffìcile  destare  nell’ammalato 
speranza  di  guarigione  13.  — Quanto  ai  rimedj  , si  annoverano:  le 
bacche  di  ginepro 14 , la  radice  di  squilla  marina  lo^  dei  quali  rime- 
dj  , quando  non  abbiavi  diarrea,  si  può  accrescere  la  virtù  diure- 
tica con  un  sale  neutro  iG*  Bisogna  inoltre  aver  riguardo  alle  com- 


1.  De  medicina,  lib.  Ili,  c.  21,  N.  53. 

2,  1.  c. 

5.  De  medica  historia  mirabili.  Cap  21, 
lib.  IV. 

4.  1.  c.  , i93. 

5.  Cocchi,  de’  Bagni  di  Pisa,  p,  263,  ecc. 
e nelle  notte. 

6.  P.  I.  Voi.  I.  Sect.  II,  cap,  VI.  § XXXVIIÌ, 
27  (32;. 

7.  Hippocrates  , 1.  c.  Voi.  X , p,  471.  — 
Marceluus  Donatus,  1.  e,,  cap.  XXI. 

8.  Hollerus,  Scholiograph.  ad  cap.  59. 
De  morbis  internis,  — Forestus  , lib.  IX, 
obs.  52,  p.  577. 

9.  P.  e.  di  polvere  d’  incenso,  di  masti- 
ce , di  ambra  alla  dose  di  una  dramma  di 
ciascuno  ( Swieten  , comment.,  T.  IV, 
§ 1233  ). 

10.  Forestus,  lib.  IV.  Schol.  ad  obs.  53. 

11.  Setmo  X,  cap.  28. 

12.  Quantum  animi  palbemata  in  hy- 
dropem  influant,  Pkochaskae  observatio 
docet,  utpote  qui  , cum  hydropicam  a ca- 
taracta  liberasset,  aegram  ex  adspectu  filio- 
rum  tantum  expertam  esse  gaudi  uni  testa- 
tur  , ut  urinae,  diureticis  rebelles,  copiose 
lluerent. 

13.  Jam  Aretaeus,  ('lib.  Il,  cap.  l ) ino- 
nuit;  « in  aliis  non  omnino  perniciosis 
affectibus  aegrotantes  abjecto  sunt  animo, 
tristes  , morti  s amantes  : in  bis  vero  ( hy- 
dropicis,)  et  bene  sperant , et  vitae  cupidi 
sunt.»»  Cfr.  G,  Detharding,  de  mira  cupi- 


dilate vivendi  in  hydropisia  ( eph.  acad. 
nat  cur.,  cent,  9 et  io,  p.  397  ). 

14,  Questo  rimedio  è Rodato  principal- 
mente da  Van  Swieten,  ( 1.  c.  , § 1543  ).  Si 
può  prescriverlo  sotto  forma  di  infuso  e di 
roob,  p e. 

R.  Roob  Juniperi  uncias  quanto r. 
Diluantur  in  infusi  sive  in  aquae 
desti  1 latae  juniperi  libris  cluabus. 
Adde  (qualora  il  malato  non  sia 
troppo  sensibile  ): 

Spiritus  simplicis  juniperi  uncias 

cluas. 

D,  S.  ter  de  die  vasculum  cofeanum 

semis. 

— Sulla  virtù  del  ginepro  nell’  idrope 
leggi  anche  act.  nat.  cur,,  dec.  I,  an.  9 e 
io,  obs.  18,  p.  65;  dec.  II,  an  5,  obs.  168  , 
p.  343. 

13  R.  Radicis  scillae,  velextracti  ejusdem, 
granimi  unum  , 
sacrila  ri  grana  clecem. 

D.  S.  ter  de  die  pulverem  talem  cap. 
16.  E.  c. 

R.  Infusi  baccarum  juniperi  libram 
imam. 

Nitratis  potassae  clrachmam  imam. 
Oxymellis  sci  Hi  tici  unciam  imam. 

M.  O : 

R.  Supercarbonatis  potassae  ( sai.  tar- 
tari ) scrupidum  unum, 

Aceti  scillae  drachmam  unami 
Infusi  juniperi  libram  imam , 


DELL’IDROPE  ANASSARCA  E DELL’EDEMA  553 

plicazioni.  Se  vi  rimane  qualche  cosa  di  periodico  si  avrà  un  ot- 
timo rimedio  nella  corteccia  di  china , mista  ai  diuretici1}  come 
pure  gioverà  il  ferro  nelle  clorotiche  2.  Negli  scrofolosi , massime 
quando  vi  ha  infarcimento  di  fegato,  convien  ricorrere  al 


ricorrere  al  mercurio. 


ma  adoperato  in  piccolissime  dosi,  che  si  continuano  molto  tempo  ^ 
per  tema  che  altre  glandule  contaminale  s'infiammino,  e soprav- 
venga la  febbre  etica.  Negli  scorbutici  giovano  principalmente  la 
radice  di  calamo  aromatico 4 e V acido  nitrico  5.  Negli  artritici  sono 
utili,  oltre  il  vino  medicato,  i rimedi  iodati  contro  Panassarca  reu- 
matico ed  i leggieri  purganti  misti  ai  diuretici  6,  tra  i quali  princi- 
palmente Y ossimele  di  colchico  autunnale7.  NelP anassarca  bisogna 
pur  far  attenzione  agli  spas  mi , al  primo  comparire  dei  quali  è 
d’  uopo  aver  ricorso  alP  oppio  8,  alla  digitale  purpurea  9 , alP  etere 
nitrico  alcoolizzato  40,  al  solano  nero  H,  all’  elleboro  nero  12.  Se  il 


Roob  ejusdem  i inciam  i inani. 

— Ovvero 

R.Pulveris  radicis  scillae  granum  unum. 
Nitratis  potassae  , supertartratis  po- 
tassae  aa.  grana  octo. 

M.  Cap.  ter  de  die  pulverem  talem , super- 
bibendo  infusum  baccarum  juniperi. 
ì,  R.  Pulveris  corticis  cinchorae  offici- 
nalis unciam  imam  et  semis, 
Cremoris  tartari  vnciam  semis, 

Nitri  drachmas  duas, 

Oxymellis  scillae  unciam  imam. 

M.  f.c.  s.  q.  Roob  Juniperi  electuarium.  Cap. 
ter  quaterve  dediead  magnitudinem  nucis. 
2.  E.  c. 

R.  Tincturae  malatis  ferri  drachmas 
duas, 

Aquae  cinnanomi  uncias  duas. 

D.  S.  ter  de  die  cochleare  cofean.  cap.  su* 
perbibendo  infusum  baccarum  juniperi. 
Ovvero  : 

R.  Tincturae  aethereae  martialis  Ria- 
pro thii  drachmas  duas. 

D.  S.  ter  de  die  gutt.  quindecim  in  vascu* 
lo  semis  infusi  juniperi. 

5.  Pro  viro  : 

R.  Pulveris  calomel,  grana  duo  , 

Radicis  scillae  grana  cluodecim, 
Elaeosacchari  cinnamomi  clrachmam, 
Divide  in  cluodecim  partes  aequales. 

S.  bis  de  die  pulverem. 

4.  Radicis  acori  calami  uncias  duas, 
Baccarum  juniperi  uncias  quatuor. 

D.  S.  species  pro  infuso  parando. 

5.  R.  Acidi  nitri  drachmam  semis : 
Diluatur  c.  s.  q aquae,  et  adde  , 
Syrupi  rubi  idaei  q.  s , ad  gratum 
saporem. 

6.  R.  Tincturae  rhei  aquosae  uncias  duas, 

Aquae  juniperi  uncias  quatuor , 


Syrupi  zingiberis  unciam  semis. 

D.  S.  Omni  tertia  bora  cochlcaria  duo 
majora.  Opure: 

R.  Extracti  rhei  aquosi  drachmas  duas. 
Extracti  Aloes  aquosi  , 

Extracti  scillae  mari nae  àà scrupulum 
unum. 

M.  f,  pilulae  N.  LX. 

D.  S.  ter  de  die  pilulam  unarri  capCsuper- 
bibendo  infusum  ex  baccis  juniperi  et  ra- 
dice zingiberis  paratimi. 

7.  A.  Stoerck  , 1 i bel  1 ns  de  radice  colchici 
autumnalis.  Vindob.,  4765.  Ehrmakn,  diss. 
de  colchico  autumnali,  Basii.  , 1772  ("dose 
simile  a quella  dell’  ossimiele  scilliticort 

8.  R.  Pulveris  radicis  scillae  ' scrupulum 

unum, 

Opii  grana  tria, 

Elaeosacchari  macis  drachmas  tres. 

D.  in  XX.  pulveres.  S.  Bis  de  die  cap.  pul- 
verem. 

9.  R. Tincturae  digitalis  purpureae  drach- 

mas duas. 

D.  S.  ter  de  die  a gutt.  X — XX. 

10.  R.  Aquae  juniperi  uncias  sex. 

Spiritus  nitri  dulcis  scrupulum  unum, 
Syrupi  scillae  unciam  imam. 

D.  S.  Omni  tertia  bora  cochlearia  duo  ma- 
jora. Ovvero  : 

R.  Tincturae  digitalis  purpureae  dra- 
chmam unam, 

Spiritus  nitri  dulcis  drachmas  duas. 
M.  D.  S.  ter  de  die  gutt.  XXX. 

n.  Cirillo  , a Napoli  , dava  cor.  molti 
vantaggi  una  colatura  fatta  con  una  libbra 
di  acqua  di  fontana  bollente  versata  sm- 
otto foglie  di  solano. 

»2.  Le  tanto  celebri  pillole  di  Bacher  , 
sembra»  dovere  la  virtù  di  cui  godono 
all’  estratto  d’elleboro  ncrOj  il  qualeentra 
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tubo  intestinale  fosse  inerte,  e l’ammalato,  d’altronde,  vegeto,  si 
potrebbero  tentare  i drastici  *.  Nell’  inerzia  di  vescica , comune  nei 
vecchi  , giovano  moltissimo  le  foglie  del  rubus  chcimciemorus  2 e 
la  trementina. 

C.  delPAn.  HI.  L’  anas  sarca  o 1’  edema  reumatico  , quando  sono  accom- 
] eumatico. pagnati  da  febbre,  insignita  dei  caratteri  infiammatori,  va  curato  a 
mo’  di  malattia  infiammatoria.  I migliori  rimedj  in  tal  caso  sono  : 
il  nitrato  dì  potassa  3,  il  sopra  tartrato  dì  potassa 4 , le  radici  di 
ononide  spinosa  5 e la  digitale  purpurea  6.  Più  tardi  si  avrà  ri- 
corso all’  antimonio  7,  all’  acetato  di  ammoniaca  liquido  , al  roob 
di  sambuco  8,  allo  zolfo  9,  alla  polvere  di  ipecacuana  coli ^ oppio  10, 
ed  ai  bagni  tanto  a vapore  11  , quanto  tiepidi.  Questi  ultimi  giovano 
principalmente  quando  la  malattia  deriva  dalla  intempestiva  scom- 
parsa di  un  impetigine Possono  impiegarsi  anche  i vescicanti 


nella  loro  composizione.  Noi  le  prescrivia- 
mo,  ad  esempio  di  Milmann,  in  modo  più 
semplice,  — P.  d’ estratto  d’elleboro  nero  , 
estratto  di  mirra  , mezz’oncia  di  cadauno; 
polvere  di  cardosanto  tre  dramme.  Fa 
pillole  d’un  grano.  Prendi  dieci  pillole 
tre  volte  al  giorno. 

4.  Per  esempio  : 1’  estratto  di  momordica 
elaterio,  due  volte  al  giorno  la  dose  d’  un 
ottavo  di  grano  finché  abbia  agito  ( ad 
esempio  di  Sydenham  , Lister,  Ronzio, 
Heurnio  , J.  Sculz  , Ferri ar  in  Medicai 
histories  and  reflexions,  voi.  IV  J, 

2.  Siffatta  pianta  salutare,  nata  in  Rus- 
sia, ha  specialmente  per  effetto  d’eccitar 
la  contrazione  della  vescica  quando  è pi- 
gra nell’  idrope,e  costituisce  piuttosto  un 
rimedio  contro  l’iscuria  che  un  diuretico 
propriamente  detto.  Ma,  amministrato  nelle 
convenevoli  circostanze  , questo  medica- 
mento , qualunque  sia  altronde  il  suo  mo- 
do d’  agire,  provoca  l’evacuazione  dell’ori- 
na  in  modo  veramente  sorprendente. 

5.  Nullibi  nitrum  vires  suas  diureticas 
evidentius  exercet,  quam  in  hydrope  rheu- 
matic©. 

4.  Aeternae  gratiae  Mknghinio,  qui 
usum  cremoris  tartari  in  therapiam  hydro- 
pis  introduxit  facta  Bononiensia,  T.  IV., 
p.  260 ) , agendae  sunt.  Plerumque  ermi 
nitro  jungimus  ; 

R.  Pulver  is  cremoris  tartari,  nitri  aìi 

s crupulum  semis. 

M,  cap,  ter  de  die  dosine. 

5.  Exhibetur  lincia  una  radicis  ad  cola- 
turarn  librae  unius  cura  aqua  decocta.  Et 
radices  turn  apii  petroselini , tum  asparagi 
officinalis  simili  pacto  praescribi  queunt, 
si  praesentia  febris  vel  consti tutio  irrita- 
bilis  aegri  junipcrum  excludant. 


6.  Digitalis  purpurea  , de  cujus  usu  ge- 
nerali in  hydrope  legantur  Withering, 
(an  account  of  foxglove . Birmingham,  i785  ), 
Simmons,  ( S arnml.  auserl.  Jbhandl.  f.  prakt. 
Jerzte.  44.  B.  1.  St.,  p.  99),  Lettsom.  me- 
moirs of  the  medical  society  of  Lond,  Voi.  2. 
art.  5,  p.  145.  i76),  Darwin,  ( experiments  etc.) 
in  hydrope  anasarca  longe  minus,  quam 
in  ali  is  hydropis  speciebus  efficax  est,  ac 
morem  hodiernum  , alia  praestantiora  re- 
media digitalis  caussa  negligendi  , vehe- 
menter  reprobamus.  Interea  nonnunquam 
hie  pulchre  ea  agit,  praecipue  aliis  reme- 
diis  j un  eta. 

R.  Foliorum  digitalis purpureae  drach- 
mam  semis : 

Infunde  per  dimidiam  horam  c.  s.  q. 
aquae  fontis  fervidae. 

Col.  unciarum  novera,  adde  liquoris 
terrae  foliatae  tartari  drachmas  tres. 

Oxymellis  scillae  unciam  imam. 

M.  S.  Omni  tertia  hora  cochl.  duo  majora. 

7.  Exhibetur  granimi  unum  tartari  eme- 
tici in  libra  una  decocti  ononidis.  Nec 
nocet,  si  vomitus  inde  moveatur,  quem  in 
hydrope  anasarca  excitare  jubent  Schenk  , 
(obs.  med.  rar.,  libr.  VII,  lib.  Ili,  obs.  5), 
e Brisbane,  ( select . cases  in  the  practice  of 
medicine,  Lond.  1772,  p,  54. 

8.  Quarin  , animad.  pract.,  p.  i6. 

9.  Ad  drachmam  unam  cum  melle  ( nou- 
veau dictionnaire  de  médecine  et  de  chinirgie 
Voi.  6,  e ììufeland’s  J ournal  4.  B.  5.  St , , 
p.  202  ). 

40.  Mudges,  in  medical  transactions  of  Lon- 
don , Voi.  2. 

11,  Monro,  1 c,,  p.  85. 

12.  B\>g  , ( act.  soc.  med.  Ilafn.  Voi.  1 , 
p.  24).  Kaempf, fencliirid.  medie.,  p.  425). 


DELL’  IDROPE  ANASSARCA  E DELL’  EDEMA  t>5t> 

purché  si  applichino  con  cautela 1 2 *  4.  Quanto  alla  radice  di  Carnea  2, 
noi  manchiamo  di  esperienza  intorno  alla  sua  virtù  contro  Pidrope. 

IV.  Ne  IP  anassarca  infiammatoria , ad  esempio  di  Ippocrate3,  C.  dell’a- 
di  Egineta  4,  di  Fb.  Hoffmann5,  di  Monro  6 , di  Lawrence7,  di  nag®*mm’ 
Richard  da  Hautesierk  8 , di  Stole9 * 11 12 *,  di  Frank40,  e d’altri  41, 
noi  facciamo  aprire  la  vena  , però  non  senza  una  particolar  cau« 
tela12.  Ricorriamo  inoltre  al  nitrato  cti  potassa , alla  digitale  pur- 
purea ,*  ed  alla  severa  dieta  13. 

Y.  Abbiamo  già  avvertito  che  l’ anassarca  consecutivo  alla  scar-  Anas. con 
lattina  poteva  esser  prodotta  da  varie  cause  14 * . La  malattia  dunque  scarjatj 
non  va  sempre  combattuta  cogli  eguali  mezzi.  Se  la  malattia  è ve- 
ramente infiammatoria  richiede  in  questo  caso,  come  in  ogni  altro, 
il  salasso  45.  La  semplice  congestione  di  sangue  si  combatte  più 
efficacemente  colf  applicazione  delle  mignatte  16.  Se  la  malattia  è 
stata  preceduta  da  errori  dietetici , o se  altre  cause  disordinarono 
il  tubo  gastrico,  non  trascurerai  P emetico  , o,  quando  esistano  sa- 
burre  più  sotto  allo  stomaco  , i purganti , perchè  noi  ne  otte- 
nemmo ottimi  effetti.  Ogni  qualvolta  P anassarca  dipende  dal- 
P impressione  del  freddo  sulla  cute  tenera  e sprovvista  di  epider- 
mide nei  convalescenti , conviene  agire  come  nel  caso  di  idrope 
reumatico.  Noi  abbiamo  spesso  ottenuto  dei  maravigliosi  effetti  dal- 
P unguento  mercuriale  con  la  polvere  di  digitale  purpurea,  col  quale 
facciamo  ungere  la  regione  epigastrica  17.  L’uso  interno  della  digi- 
tale purpurea  mancò  più  volte  d’effetto  in  casi  in  cui  la  decozione 
di  poligaia  produsse  degli  eccellenti  risultameli  ti.  Finora  non  trovammo 
mai  indicato  in  quest’  affezione  P elixir  acido  di  Haller  48.  Se  la 
I malattia  è diventata  cronica  , bisogna  ricorrere  ai  presidj  consigliati 
; contro  r idrope  in  generale. 

1.  Stoll,  ('rat.  med,  T.  Ili,  p. 506  ),  Hir- 
zel,  1.  c. 

2.  A.  S.  Lowenstein,  diss.  de  radice  cain- 
cae  ejusque  in  morbis  hydropicis  virtute, 

I Berol.,  1838.  — Radix  cainca egegen  JVasser- 
\ sucht.  Horn’s,  Jrchiv  fiir  med.  Erfahrung., 
i 1838,  Mai  , iunius,  p.  470. 

5.  De  vieta  acutoruai.  Sect.  62. 

4.  Lib,  III,  c.  48. 

5.  De  hydrope,  obs.  9. 

6.  1.  c.,  p.  48. 

7.  1.  C. 

8.  Recueil  d’ observations  de  médecine , Voi. 

2,  p.  4i8. 

9.  1.  C. 

JO,  1.  C,,  p.  524. 

11.  Cfr.  § XG.  5. 

12.  » Giacché  1’  intempestivo  salasso  espo- 

i ne  ad  altri  pericoli,  e nell’ idropico  poi 

anche  alla  morie  » (Tralliano,  lib,  IX, 

; cap.  5), 


15.  Rush  assicura  aver  giovato  il  digiuno 

ri.  c.  ). 

14.  V.  il  trattato  della  scarlattina,  Voi.  I, 
part.  1. 

•15.  Abercrombie,  l.c.,  — A.  Twedie  in  the 
Edinb , med.  and  surgic.  J ourn  > Jan.,  1819. 

16.  Gairdker,  ivi,  octob.,  1818. 

17.  R.  Unguenti  mercurialis  drachmas 

duas, 

Pulveris  foliorum  digitalis purpureae 
drachmam  imam. 

Mise.  D.  S.  Illi n ia tur  ad  magnitudi nem 
nucis  avellanae  bis  terve  de  die.  Sull’uso 
esternodei  diuretici  leggi  : Th.  Guibert  , 
sur  la  méthode  Jatrolepiique  appliquée  au 
traitement  des  lujdropisies  ( revue  médicale  , 
1828,  Seltembr.  ), 

18.  È lodato  da  A.  F.  Fischer  in  Hufe- 
lakd’s  Journ.  der  prakt.  Eteilk.,  1824,  Febr., 
p.  65. 


Rimedj 

emporici. 


Sussidj 

chirurgci 


C.  del- 
Ì ’ edema 
del  capo 
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VL  Bisogna  sapere  intanto  che  questi  rimedj  1 hanno  un’  effi- 
cacia assai  minore  di  quello  che  volgarmente  si  creda  2.  Fra  loro 
ve  ne  sono  di  tali  che  sembrano  affatto  assurdi  , come,  per  e.,  il 
bere  V orina  d’asino,  di  pecora,  di  vacca,  e che  pure  vengono 
moltissimo  lodati  da  gravissimi  autori,  tanto  nell’  idrope  in  generale 
quanto  nell’  anassarca  in  particolare3.  Non  abbiamo  mai  esperimen- 
tate  la  radice  di  Carnea  A 

VII.  Se  i rimedj  diuretici  e gli  altri  mezzi  riescono  inefficaci  è 
•egli  lecito  di  ricorrere  alle  scarificazioni  o alla  incisione  della  pelle 
distesa  dall’  anassarca  ? Siffatto  metodo  era  consigliato  da  Ippocra- 
te  5,  da  Aezio6,  da  Prospero  Alpino  7,  e da  altri  8 :y  ma  Mead9, 
Heister10  , Boehmer  11  e Gr.  P.  Frank12,  saviamente  avvisano  che 
queste  chirurgiche  operazioni  non  apportano  quasi  alcun  vantag- 
gio, e che  spesso  danno  origine  alla  cancrena. 

Vili.  Con  felice  successo  poi  leggiamo  essersi  applicate  nel- 
1’  edema  del  capo , come  consiglia  Celso13,  le  scarificazioni  fatte  colla 
lancetta,  ed  il  cauterio  alla  parte  posteriore  della  testa  1A  Devesi 
però  far  bene  attenzione  di  non  confondere  coll’  edema  i tumori 
che  sogliono  nascere  sulla  testa  del  feto  in  conseguenza  di  un  parto 
laborioso,  tumori  l’apertura  dei  quali  dà  origine  a convulsioni  fa- 
tali , e che,  come  benissimo  insegna  Z winger  15,  non  richieggono 
che  1’  applicazione  de’  sacchetti  di  erbe  aromatiche  calde  i6. 


1.  H.  a Bra  medicamentorum  simplicium 
et  facile  parabilium  ad  icterum  et  hydro- 
pem  catalogus.,  Leid.  1590.  — Ettmùller  , 
diss.  de  curando  hydrope  medicarnentis 
specifici  ; Lips.,  1725.  — Schulze,  diss.  de 
hydropis  curationibus  antiquis.,  Hai.,  1743. 
— Scfierrr  , diss.  qua  aqua  intercus  novis 
quibusdam  circa  curationem  ejus  observa- 
tionibus  exponitur.  Marb.,  1755.  — Buch- 
ker,  diss.  de  diversa  hydropi  medendi 
methodo  . Hai.  i766.  — Bacher,  exposition 
des  différens  moyens  usités  dans  [le  traite- 
ment  des  hydropisies , Paris,  1771.  — Bode  , 
diss,  praecipua  hydropi  opposita  remedia  , 
Ilelmst. , 1782.  — Ernst,  diss.  de  therapia 
hydropis.  Erlang.  1785.  — Murray,  in  hy- 
dropis , curationem  meletemata  , Upsal.  , 
1785, 

2.  Berends  , diss.  de  limitanda  remed io- 
rum  antihydropicorum  maxime  celebrato- 
rum  laude  et  auctoritate,  Francf.,  1801 

5.  Avicenna,  canon,  iib.  Ill,  fen,  i4,  T.  4 , 
c.  10.  — Morgagni,  op.  c.,  episi.  XXXVIII, 
N-  30,  — Lemery,  mémoires  de  V académie 
R.  des  sciences  a.  i707.  — Pasta  lettera  in- 
torno ad  alcuni  rimedii  poco  o nulla  usi- 
tati  dai  medici  , ma  di  molta  virtù  ed 
operazione  per  la  cura  di  diverse  ragguar- 
devoli indisposizioni  ( raccolta  d’  opuscoli 
scientifici  e fisiologici.  T.  3i , Venez.,  1744  , 
p,  312)  Anche  Segales,  e Vanqoeun,  atte- 
stano che  il  principio  urico  ha  una  virtù 


diuretica  cospicua  ( Gerson  , Magazin  der 
ausi.  Literat.  der  gesammten  Heilk . Hamb.  , 
1823  , p.  i57  ).  Leggo  inoltre  che  alcuni  ma- 
rinari, costretti  da  mancanza  di  acqua  a 
bere  I’  orina,  provarono  sul  momento  il 
bisogno  di  orinare.  ( Savigny,  obs.  sur  les 
effets  de  la  fairn  et  de  la  soif  èprouvés  après 
le  naufrage  de  la  frégate  Méduse  , Paris  , 
1818  ). 

4.  G.  M.  Laue  , diss.  de  radice  caincae 
ejusque  in  hydrope  efficacia  et  usu,  Lips. , 
1827. 

5 De  locis  in  homi  ne  c.,  9. 

6.  Sermo  X.  cap.  so. 

7.  De  medicina  Aegyptiorum,  lib.  Ill,  cap. 
l3,  p.  102. 

8.  Swieten,  1.  c.,  § 1242.  — Haller,  elem. 
physiol.  T.  I,  p.  75. 

9.  Praecepta  et  monita  med.,  cap.  Vili. 

:0.  Chirurg.  T,  II,  de  oedemate, 

11.  De  secura  hydropem  curandi  methodo, 
Goettingae.  1779,  p.  4. 

12.  I.  c.  , p.  419, 

13.  Li  b.  IV  , c.  2, 

14.  Lanzwerdii  , armamentar.  chirurg. 
obs.  35.  fol.  253.  — Carolus  Pìso  , op.  c.  , 
p.  59,  — J.  P.  Frank  , 1.  c.  , p.  161.  422. 

15.  Paedojatreia  practica,  obs.  5,  Basii.  , 
1722. 

16.  Mémoires  de  Vacaci.  R de  chirurg.  Voi. 
V. , p,  64. 
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IX.  L’  edema  dello  scroto  dei  neonati  , nel  quale  tornano  no- 
cive le  scarificazioni , richiede  i fornenti  di  erbe  aromatiche  secche 
od  i suffumigi  1 , come  consiglia  Swieten  °2  , raccolti  su  pannilani 
che  si  applicano  poi  allo  scroto.  Negli  adulti,  all’  incontro,  quando 
la  gonfiezza  sia  diventata  enorme , e che  vi  abbia  minaccia  di  can- 
crena , si  può , come  consiglia  Pott,  dar  esito  all’  acqua,  ma  piut- 
tosto con  delle  punture , che  con  delle  incisioni  dello  scroto. 

X.  La  gravida,  affetta  da  edema  della  vulva , dovrà  cambiar  po- 
sizione nel  decumbere.  Qui  non  giova  aver  ricorso  alle  scarificazioni } 
giacché  quelle  piccole  ferite  che  si  fanno  in  tali  casi  guariscono  su- 
bito dopo.  Non  si  ottiene  alcun  sollievo  dai  cataplasmi.  Del  resto  , il 
parto  si  compie  senza  ostacolo  ad  onta  della  tumefazione. 

XI.  L’  edema  dei  piedi  esige  la  posizione  orizzontale  delle  estre- 
mità inferiori , il  riposo  , le  fumigazioni  fatte  colle  bacche  di  gi- 
nepro , e,  se  non  ha  già  attinto  un  volume  enorme  , l’applicazione 
d’ una  fasciatura  espulsiva.  Bisogna  però  far  bene  attenzione  di 
non  ricorrere  a questi  mezzi  nell’  edema  salutare  3.  Le  scarifica- 
zioni non  sono  indicate  che  allorquando  1’  edema  è prodotto  dalla 
intempestiva  chiusura  di  ulceri  già  esistenti  ai  piedi. 


Edema 

dello 

scroto 


E.  della 
vulva 


E.  dei 
piedi 


CAPO  XXVII. 


dell’  enfisema 


% xeni. 

Definizione.  Scrittori . Divisione.  Necroscopia. 

I.  Oicesi  enfisema  la  raccolta  morbosa  d’  aria  o di  gas  entro  il  Defìniz. 

tessuto  cellulare  sottocutaneo,  formante  un’intumescenza  elastica  e 

crepitante  sotto  le  dita  A 


1.  R.  Benzoini , olibani  , sarcocollae  , re- 

sinae  guajaci  aa  unciam  semis. 
Camphorae  drachmam  semis  s 
Masti  dies  unciam  unam  , 

Sal  is  ammoniaci  scrupulos  duos. 

M.  f.  p ii  1 vis  , cu j u s incensi  vapor  susci- 
pitnr. 

2.  1.  c. 

3.  L’ esperienza  di  G.  P.  Frank  ne  ap- 
prende che  ne  seguirono  delle  mortali  apo- 
plessie. 


4.  ’’Ep.fvcòvu)  gonfio.  Sinon.  Tympanitis 
universalis  , pneumatosis,  Ted,  Luftgesch - 
w alts,  Windsucht  iinter  der  Haut.  Francese, 
Bouf fisime,  Boursouffiure  , Emphysème.  Ita. 
e Spag.,  Enfisema.  Por  tag.  Emphysema.,  Ing. 
Windy  Swelling , Swelling  from  air,  Emphy- 
sema. Belg.,  Luchtgezwel , Oblazing,  JVind- 
gezwel.  Dan.,  Luflbyld.  Sved.  Wàdersvuk , 
Uppl'dsning.  Irian.,  Findbemba.  Polac. , Na- 
dejos’e. 
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Bibliogr.  IL  Gli  scrittori  sulla  pneumato -patologia^  dei  quali  parleremo  la 
altro  luogo  4,  illustrarono  anche  la  storia  dell’  enfisema  \ sulla  qua 
malattia  scrissero  inoltre  Schulze  2 , Octinger.  3 , La  Louette  4 
Timmermann  5,  G.  Hebenstreit  G,  A.  Halliday  7,  Verdeyen8,  Bre- 
schet  9,  ecc.  10. 

Divisione  III.  L’  enfisema  vien  diviso  in  generale  e parziale , e in  trau- 
matico e spontaneo , 

E.  generale  jy#  jye|p  enfisema  generale , di  cui  noi  vedemmo  un  esempio  ve- 
ramente stupendo  , e di  cui  molti  consimili  furono  descritti  da  T. 
Bartholino  A.  Littré12,  G.  Mery  13,  G.  Rayger  14,  G.  Hun- 
ter15, A.  Russel16,  Herbin17,  Baillie  18,  Swediaur19,  A.  Kòl- 
pin  20,  nell’ enfisema  generale,  dico,  il  corpo  prende  un  enorme 
volume  « come  una  spugna  piena  d’aria,??  e percosso  risuona  come 
un  tamburo  bagnato.  Quasi  sempre  si  vede  in  pari  tempo  soprav- 
venire difficoltà  di  respiro  con  pericolo  di  soffocamento,  a cagione 
dell’enfisema  latente  dei  polmoni  21  o delle  pleure22. 

E.  parz.  y.  L’  enfisema  parziale  si  osserva  al  capo  23  , al  collo  24 , al  pet- 
to 25,  all’ addome  26,  al  pene  27,  alle  gambe28,  o vagante 29  su  tutto 


1.  Tom.  11.  Delle  affezioni  flatulente. 

2.  Diss.  de  emphysemate,  Hai.  , nss , in 
Halleri  , coll.  diss.  chirurg.  T.  Il,  N SS. 

3.  De  aere  microcosmi  factitio.  Tubing., 
1737,  Vid.  Halleri,  diss.  pract.,  T.  111, 

4.  Abhandlungen  , welche  an  die  Pariser 
Academ.  d.  TVissenschaft  einges.  worden. 
Uebers.  v.  Beer,  Leipz.  , i734- 

5.  Diss.  de  emphysemate,  Rintel.  . 4763. 

6.  Diss.  de  emphysemate,  Lips,,  1813. 

7.  Observations  on  emphysema  , or  the  di- 
sease which  arise  from  an  effusion  of  air  into 
the  cavity  of  the  'Thorax  or  subcutaneous 
cellular  membrane,  Lond.,  4807. 

8.  Essai  sur  l’emphysème.  Paris,  1809. 

9.  Article  emphysème  in  Dictionnaire  des 
sciences  médicales.  T.  Xll,  p.  \ — 53. 

40.  Rust,  Magazin  fiir  die  gesammte  Heilk, 
B.  22.  Heft  3,  p.  487. 

M,  Hi9tor.  anat.  rarior.  Cent.  V,  hisi.  i2. 
cent.  VI,  hist.  89. 

;2.  Observations  sur  ime  espèce  cVenflure 
appellee  emphysème  (mem.  de  Pains , a.  i7i3, 
hist,  p 13,  mem,  p.  4.  Ed.  oct,  a.  i7i5,  hist., 
p.  19,  mem,  p.  5 ). 

15.  Observations  sur  un  emphysème  extraor- 
dinaire ( ivi,  a.  1715  , p.  is,  mém  , p.  Iiq. 
Ed.  oct.  4775,  hist.  , p.  23,  mém,  p.  isi  ). 

i4.  De  repentina  morte  cum  totius  cor- 
poris inflatione  (misceli,  acad.  nat.  cur., 
dec.  I,  a.  4 e 3,  i673  e 1674,  p.  8. 

13.  The  history  of  an  emphysema  ( med . 
observat.  by  a society  of  physic,  in  London. 
Voi.  2,  p.  i7  ). 

16.  A case  of  an  almost  universal  emphyse- 
ma F ivi.  Voi.  5,  p.  597  ). 

17.  Journal  demédecine.  T.  30,  p,  451, 


18.  Transactions  of  a society  of  medical 
and  chirurgical  knowledge.  Voi.  I,  N , li. 

19.  London  medical  journal,  Dec.  * I78i  , 
p.  408. 

20.  De  emphysemate  notabiliori  observa- 
tio  ( act.  soe.  med.  Havniensis.  Voi.  I, 
p 272). 

21.  A.  Taranget,  observation  d’un  emphy- 
sème des  poumons , avec  le  rapport  de  Mr. 
Brieude  , sur  cene  observation  (Sedillot  , 
ree.  period,  de  la  soc.  de  méd.  de  Paris,  T. 
XL  p.  375,  382  ).  — John  Bell,  discourses  of 
the  nature  and  cure  of  wounds. — Breschet, 

I.  c.  Cfr.  ì nostri  trattati  della  tisi  polmo- 
nare conclamata  e dell’  asma. 

22.  Meckel  , in  mémoir es  de  Vacaci.  lì.  de 
Berlin.  T.  VII,  0.  16. 

25.  àciìel,  chirurgische  Vorfàlle  \.B.  p.  43. 

24  J.  P.  Frank,  Epitome,  1.  VI,  P.  I,  p.  30. 

23  Vidi  un  enfisema  al  petto  in  un  am- 
malato che  aveva  unascesso  ai  polmoni  che 
protuberava  all’esterno  , con  carie  delle 
coste. 

26.  De  Sed.  et  cans.  morb.  Morgagni  , 
epist  XXXV11I,  N.  23. 

27-  M.  Friebe,  de  subitaneo  membri  vi- 
rilis  tumore  tympanitico  seu  emphysemate 
('misceli,  acad.  nat.  cur.,  dec.  1.,  a.  3,  «672, 

p.  161  ). 

28  Syden  ham  , diss.  ep.,  p,  4i. 

29.  Marcellus  Donatus,  de  medica  histo- 
ria  mirabili,  lib,  1,  cap.  6.  — Fel.  Plater, 
praxis.  T.  Ili  , p.  239.  — Fabr.  Hildanus  , 
des  maladies  vaporeuses , p.  22i.  — Daniel 
Hoffmann,  commerc.  literar.  a.,  1737,  hebd. 

II.  — Morgagni,  1.  c.  — J.  P Frank  . 1.  c., 
p.  32. 
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il  corpo  , in  guisa  di  tumori . Presentasi  anche  sotto  al  periostio  , 
e fra  i muscoli1 2 *  4. 

VI.  Le  osservazioni  di  Morgagni2,  di  Verney3  e di  Hejster  4 Necrosco- 
insegnano  , che  disseccando  la  cute  dei  cadaveri  enfisematici,  il  tessuto  Pia 
cellulare  dei  quali  talvolta  presenta  uno  spessore  di  sette  polli- 
ci 5 6 , non  vi  si  riscontra  mai  dello  siero,  ma  si  vede  uscirne  dell’aria 
talvolta  fetente,  finché  il  volume  del  corpo  sia  del  tutto  diminuito. 

Spesso  trovatisi  anche  delle  tracce  di  ferite  della  laringe  e del  petto, 
fratture  e carie  delle  coste , come  pure  infiammazioni  e cancrene. 

JNon  di  rado  riscontransi  i polmoni  3 ed  altri  visceri  7 , gonfi 
d’  aria.  Qualche  volta  1’  enfisema  non  appare  che  dopo  morte  , in 
conseguenza  della  putrefazione  8,  che  talvolta  è molto  precoce  9. 


§ XCIV. 

Cause. 

I.  Il  tessuto  cellulare,  nelle  parti  ov’ è fornito  di  poca  quantità  C*  pre- 
di adipe,  come  alla  parte  posteriore  del  capo , ai  lati  del  torace  ,d,sPonenti 
sente  in  particolar  modo  f effetto  delle  cause  eccitanti  l’enfisema  10. 

IL  Tali  cause  poi  sono  ora  traumatiche , ora  interne  o spon - C.  cccit. 
tanee . Fra  le  prime  annoveransi  le  ferite  11 * , massime  della  la- 
ringe 42,  e dei  polmoni  13  ( principalmente  quando  P aria  non  può 
trovare  uscita  all’esterno  44  ),  i corpi  stranieri  caduti  nella  tra- 
chea45, le  fratture  delle  coste  46  (particolarmente  se  le  punte  dei 


1.  « Le  enfiagioni  nascono 

da  raccolta  di  aria  flatulenta  , talvolla 
sotto  le  membrane  che  coprono  le  ossa  od  i 
muscoli  , e che  investono  i visceri.  » ( Ga- 
leno, meth,  med.  lib.  XIV.  cap.  7.) 

2.  Ep.  XV111,  art.  25,  25. 

5.  Memoir es  de  Vacadémie  des  sciences  , 
4704. 

4.  Medic ■ chirurg.y  JFàhrnéhmungen. 

5.  Herbin  , I.  c, 

6.  Morgagni,  epist.  XVIII,  14. 

7.  Bonetos,  Sepulchr.  T.  I,  p.  408. 

8 P.  e.,  i cadaveri  dei  sommersi. 

9.  Trovasi  in  Fabricio  di  Hilden  , ( obs. 
chir.  , cent.  II,  obs.  25 ),  un  caso  in  cui 

il  cadavere  d’ un  individuo  morto  per 

gravissime  ferite  della  testa  esalava  nel 
secondo  giorno  sì  fetido  puzzo,  che  nessuno 
osava  avvicinarglisi. Nella  susseguente  mat- 

tina , la  testa,  la  faccia,  le  braccia  e lo 
addome  eran  oltremodo  gonfiatalo  scroto 

lo  era  al  punto  da  eguagliare  il  volume 
della  testa  d’ un  bambino. 


10. Cfr.  Bèclard,  propos.  sur quelques  points 
de  médecine,  Paris,  1815. 

11.  Una  leggiera  ferita  della  cute  capelluta 
basta  talvolta  a produrre  V enfisema. 

12.  Villars  , cours  de  chirurgie.  Voi.  2 , 
p.  170. 

i5.  Berger  , de  tympanitide , p.  26.  — 
Gheseldeh,  anat.  of  the  human  body.,  Edit.  6, 

p.  150. 

14.  « Pour  que  V emphysème  survienne  , il 
faut  un  déchirement  ou  ime  crevasse  d’une 
certame  étendue  de  ces  vésicules  aériennes ,, 
et  que  rien  ne  s’oppose  à Fissile  de  Fair 
ou  à son  passage  dans  le  tissu  lamineux  •» 
( Breschet  , I.  c.  , p.  2). 

15.  « La  retention  de  Vair,  gene  par  le 
corps  étranger , produisit , dit  Louis,  un 
refoulement  violent  de  ce  fluide  vers  la  surface 
du  poui non  , dans  le  tissu  spony ieux  de  ce 
viscere.  De  la  , Pair  passa  dans  les  cellule's 
qui  unissent  le  poumon  ci  sa  membrane  pro- 
pre  , que  la  plèure  lui  four  ni  tj  et  par  com- 
munication de  cellules  en  cellules  , il  gonfia 
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pezzi  fratturati  sono  rivolti  in  dentro)}  le  percosse  sul  torace  1 9 o 
la  compressione  del  medesimo2}  i gravi  pesi  posti  sul  capo3  ? le 
cadute  4 , la  lussazione  dell’  omero  5 , le  operazioni  chirurgiche  6 , 
il  travaglio  del  parto7,  la  tosse  violenta  8 , gli  sforzi  9,  e soprattuto 
quelli  che  violentano  la  laringe  } le  punture  degli  insetti  il  ? le 
fregagioni  sulla  cute  ^2,  e la  rogna  fatta  scomparire  coll’unguento  13. 
Fra  le  cause  interne  dell’  enfisema  si  annoverano  le  febbri  epide- 
miche la  peste  *5,  i veleni  d6,  la  rlsipola  17  , la  scarlattina  lo 
scorbuto  i9,  l’ isterismo  20,  la  cancrena  21,  l’ imputridimento  del  feto  22 
ed  il  raffreddamento  del  corpo  23 . 


prodigieusement  le  tissu  folliculeux  qui  sé - 
pare  les  deux  lames  du  médiastin  j Vemphy- 
sème  dans  ses  progrés  se  montrd  enfin  au 
dessus  des  clavirules.  Ce  gonflement  du  pou- 
mon  et  des  parties  circonvoisines , par  Vair 
qui  s’ètait  insinuò  dans  les  tissus  spongieux 
et  cellvlaires , est  ime  cause  bien  manifeste 
de  suffocation  ; et  ce  gonflement  parait  un 
effet  si  naturel  de  la  présence  dJun  corps 
ètranger  dans  la  trachée-artère , qu’on  a de 
la  peine  à eroine  qu'il  n'en  noit  pas  un  sym - 
ptòme  essentiel  , quoique  aucun  auteur  rìy 
ait  fait  attention  » ( Breschet  , 1.  e.,  p.  l ). 

16.  Le  Dran  , obs.  29.  W.  Leake  , history 
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7.  Simmons,  ( medical  communications.  Voi. 
J,  art.  4,  p.  176)  e Blagden,  (medical  facts 
and  experiments.  Voi.  2 ).  R.  Datton  , in 
the  american  medical  recorder , Voi.  6.  Ne- 
wyork  1822.  — Pi  chard  , comte  rendu  des 
travaux  de  la  soc.  de  mcd , de  Lyon. , Lyon 
1826,  (per  urli  emessi  in  tempo  del  parto). 

8.  Holycke  , memoirs  of  the  academy  of 
Boston . Voi  2,  P.  1,  p.  186.  — J.  F,C.  Grimm, 
descriptio  emphysematis  stupendae  ampli- 
tudini, a tlissi  phthisica  oborti  pnov.  act. 
acad.  nat.  cur.,  T.  5,  p.  66).  — Breschet 

L c. , p.  7. 


9.  Bland  , a case  of  emphysema  , brought 
on  by  severe  labour  pains. 

10.  Sonderland,  Beobachlung  einer  Verlet- 
zung  der  Luftrohre  ohne  aussere  Verwun- 
dung  , ( Harless,  neue  Jahrbiicher  des  teat - 
schen  Medicin  und  Chir.,  i826,  B.  12.  St.  5. 
p.  so  ). 

n.  « Une  autre  cause  d'emphysème  est  la 
piqtìre  faite  par  quelques  insectes,^e£  sur- 
tout  par  beaucoup  de  reptiles  des  ophidiens  »• 
( Breschet  , l.c.,  p.12 ).  C?r.  Linnaei,  Faun. 
8uec,,  N.  261. 

12.  « Defrasnb,  a rapportò,  dans  une  séan- 
ce du  prima  mensis  de  la  faculté  de  mède- 
cine  de  Paris , (Mars.  i78i  ) , quJun  homme 
gras  et  pléthorique  présentait  au  moinclre 
frottement  qu’il  éprouvait  , à quelque  panie 
que  ce  soil  dè  son  corps,. -une  tumeur  emptiy- 
sémateuse  de  la  grandeur  di’ environ  un  écu 
de  six  livres,  uvee  une  sensation  de  piccotte- 
ment  » ( Breschet  , 1.  c.  , p.  u ). 

15.  Morgagni  , epist.  XXXV111 , 22. 

14.  Meckel’s  , neues  Jrchiv  der  prakt. 
Arzneykunde  ì.  Th.  , p.  250.  — J.  P.  Frank, 

1.  C. , p.  46, 

16.  Pcgnet,  mémolre  sur  les  fìèvres  pesti- 
lentielles  du  Levant. 

15.  « Mr.  le  JDr.  Rulli er  e Francois  De- 
laroche  , ont  vu  survenir  des  emphysèmes 
clans  des  cas  cVempoisonnement»  (Breschet, 
1.  c.  , p.  14A  Cfr.  Willis,  de  tympanitide, 
p.  i46. 

17. Thomann,  ann.  Wirceburg.,  T.  I,  p.  176. 

18.  Wendt,  annal.,  p.  26. 

19.  Frankische  Anmerkungen,  5.  B,  p.  4i7. 

20. Pneumatosis  hysterica.  Vid.  Sydenham 
diss..,  ep. , p.  4i.  — Raulin  , de  morbis  va- 
porosi , p.  221.  — Sauvages  , nosol.  me- 
thod., cl .,  X,  ord.  Il,  gen.  V.  spec.  5.  — J. 
P.  Frank,  l.c.,  p.  60. 

21.  Hunter,  medicai  obs.  and  inquir.  Vol.v , 
p.  65. 

22.  Cases  and  remarks  in  surgery  , loud.  , 
1779,  p.  l4l. 

25.  IIeister  , 1.  c.  — A»t.  nat.  cur..  Voi, 
V.  obs.  62. 


dell;  enfisema  mi 

III.  Aperto  una  volta  all’  aria  esterna  1’  adito  al  tessuto  cellulare 
( massime  per  ferita  de’  polmoni  o degli  intestini  1 ) , s’ intende  fa- 
cilmente come  dalla  dilatazione  dell’aria  introdotta,  derivante  da  una 
più  alta  temperatura  del  corpo , possa  formarsi  1’  enfisema.  In 
altri  casi  1’  origine  di  questa  malattia  è ravvolta  in  profonde  tene- 
bre, quando  non  si  voglia  spiegarla,  ammettendo  la  secrezione  del 
fluido  aereo  2 ( specialmente  in  conseguenza  di  infiammazione  3 , o di 
putrefazione  4 ),  oppure  attribuirla  alla  ritenzione  del  gas  che  avrebbe 
dovuto  uscire  dagli  organi  della  traspirazione  5.  Per  rischiarare  una 
tale  oscurità  bisognerebbe  analizzare  il  gas  che  costituisce  l’enfisema, 
facendone  confronto  coll’  aria  contenuta  nella  vescica  natatoria  dei 
pesci  6 e nei  vasi  destinati  alla  circolazione  del  sangue  7 , non  tra- 
scurando l’ esame  delle  ipotesi  concesse  intorno  al  gaz  animale  8. 
Tali  investigazioni  potrebbero  forse  rischiarare  la  stessa  dottrina 
della  combustione  spontanea. 


§ XcV. 


Diagnosi. 


I.  L’  enfisema  potrebbe  venir  confuso  ( per 
fratture  delle  ossa 9 e degli  aneurismi  10  ) , 


non  parlare  delle 
coll’  anassarca  e 


■ 

s 

I 


I 


ì.  «<  U emphysème  peut  encore  survenir  à 
la  suite  cles  lésions  d'autres  organes  que  les 
poumons.  Les  gaz  qui  se  développent  daìis 
les  voies  de  la  digestion,  et  qui  distendent 
les  intestins,  peuvent  quelquefois  produire  des 
crevasses  de  ces  organes  , et  passer  dans  le 
tissu  lamineux  des  parties  voisines.  Cest  ce 
qu'on  a vu  arriver  dans  quelques  tympanites 
inteslinales  très-violentes.  Les  animaux  ru- 
minans  sont  assez  sujets  à cet  accident  ( ob- 
sarvations  sur  les  animaux  domestiques  par 
M.  M.  Chabebt  et  Huzakd  , 1792);  on  voit 
chez  eux  le  gaz  se  porter  dans  toutes  les 
parties  du  corps.  Haller  dit  que  chez  une 
femme  des  gaz  avaient  tellement  distendu  les 
intestins , qiCils  en  avoient  rompu  les  parois, 
pous  sAnsinuer  entre  les  mailles  du  tissu  la- 
mineux (Opusc.  pathologica,  obs.  5i,  T.  HI, 
p 509  J.  » Breschet  , I.  c.,  p.  40 
2.  Hunter  , essay  upon  digestion  , Lond.  , 
1786.  BaillIE,  1.  C..  p.  202. 

5.  G.  Hic&s,  a case  of  peripneumony  , at- 
tended with  emphysema  ( med.  communica- 
tions, Voi-  1,  p.  475  ) Breschet,  narra  un 
caso  memorabile  dj  peripneumonia  ( comu- 
nicatogli dal  dott.  Magendie)  in  cui  la  causa 
della  morte  era  dovuta  verosimilmente  al- 
V enfisema  del  polmone.  (1.  c.,  p.  i7— 19), 
a.  Swieten,  comment.  , § 244. 

S.  Vidal,  1,  mox  cit. 


6.  Foorcroy  , Annales  de  chimie  Voi.  4, 
p.  47.  — Gotth.  Fischer,  Versuche  iiber 
die  Schwimmblase  der  Fischa.  — Biot,  Mè- 
moires  de  physique  et  de  chimie  de  la  société 
di'  Ar  cue  il.  Voi.  I.  — Rudolph),  entozoorum 
hist,  uatural.  T.  1 , p.  242. 

7.  Littré,  in  mémoires  de  Vacadémie  des 
sciences  ani,  4714.  — Sigismoìnd  RiCHTER.de 
tympanitide  specimen  inaugurale,  Argent., 
S785,  § 6, 

8.  Essay  sur  le  gaz  animai  considerò  dans 
les  maladies  , ou  renouvellement  de  la  doctri- 
ne de  Galien  concernant  Vesprit  flatueux,  par 
Vidal,  Marseilles,  4809. 

9.  « Le  manque  d'altention  ou  dJ experience 
pourrait  quelquefois  f aìre  prendre  la  crépita- 
tion  de  V emphysème  pour  le  bruit  que  pro- 
duit  le  fròlement  des  frogmens  d'un  os  j c'est 
ce  qui.  arriva  chez  un  enfant  qui  tomba  di une 
certaine  hauteur.  Un  chirurgien  explora  la 
partie  , et , par  la  crépitation  qiCil  entendit , 
il  crut  reconnoitre  une  fracture,  mais  Garen 
geot  assure  que  le  bruit  , qui  elciit  semblable 
à un  parchemin  clesséché  qu'on  presse  entre 
les  doigts,  n'était  dà  qu'à  Vair  dont  Ics  va- 
cuités  du  tissu  lamineux  étaient  remplies  « 
(Breschet,  1 c-,  p.  4 .). 

10.  « Dans  un  cas  de  pe genre  lecclèbre  De- 
sault, fut  quelque  temps  incertain»  t'ivi,  ivi). 
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5C2  DELL’  ENFISEMA 

e con  altre  intumescenze , non  che  col  gonfiamento  artificiale  del 
tessuto  cellulare. 


II.  Idrope  anassarca 


a.  Il  peso  specifico  del  corpo  è 
aumentato. 

b.  Orine  scarse. 

c.  Tumor  molle,  che  ritiene  l’im- 
pronto del  dito. 

d.  Le  mammelle  gonfiansi  al  par 
delle  altre  parti. 

e.  Il  tumore  toccato  non  risuona 
nè  crepita 


Enfisema 


f.  Svoltesi  lentamente. 

O 


a.  Il  peso  specifico  del  corpo  di- 
minuisce. 

b.  Orina  normale. 

c.  Tumor  elastico  che,  premuto, 
non  ritiene  impressione. 

d.  Le  mammelle  sogliono  gonfiarsi 
più  delle  altre  parti  ì. 

e.  Il  tumore  toccato  risuona  più  o 
meno,  e crepita  evidentemente. 

f.  Svolgesi  improvvisamente. 

La  malattia  non  angustia  se  g.  L i malattia  angustia  fin  dal  suo 
non  quando  è inoltrata.  | primo  comparire. 

Talvolta  1’ enfisema  è complicato  coll’  anassarca  2,  ed  anche  coll’ ec- 
chimosi 3. 

III.  Come  l’ anassarca  si  distingue  dall’ enfisema,  cosi  avviene 
pure  dell’  edema  in  confronto  dei  tumori  aerei.  Imperocché  bisogna 
sapere  che  questi  ultimi  si  scambiarono  talvolta  con  ascessi 4 o con 
gonfiezze  glandular i L’ enfisema  del  polmone  si  conosce  collo 
stetoscopio  6.  - 

IV.  Alcune  volte  gonfiansi  gli  animali  domestici  introducendo 
dell’  aria  nel  loro  tessuto  cellulare  , sì  perchè  sembrino  più  grassi  7, 
come  perchè  lo  diventino  infatti8,  o perchè  cresca  in  essi  la  secre- 
zione del  latte  9 } ed  i mendicanti  servonsi  di  questo  artifizio  per 
simulare  una  malattia  10  per  non  parlare  dei  popoli  delia  Guinea, 
che  con  questo  mezzo  curano  il  reumatismo  e la  tabe11,  e degli 
esperimenti  patologici 12,  sulle  quali  cose  può  leggersi  Timmermann  13. 


1.  « Vemphysème  sous-cutanè  est  facile  à 
reconnaitre  à la  boursoufflure  yénérale  > au 
gonflement  des  inamelles  , dont  le  volume 
excède  chez  fhomme  celili  qu'elles  ont  chez 
les  filles  nubiles  ou  chez  de  jeunes  femmes  » 
( «vi,  p.  3 

2.  Baillie,  I.  c. 

5.  Bkeschet  , 1.  c. , p.  o. 

4.  Le  Thulier,  obs.  med,  pract,,  Paris, 
1732, 

5’.  V.  il  capo  della  struma  in  quest’opera. 

6.  J.  Syiws  in  London  med.  and  phys.journ., 
1827,  January,  p,  26,  e Froriep’s  Notizen  aus 
dem  Gebieihe  der  JSatur-und  Heilkunde,  J uly, 
1827  , B.  17  , N.  20  , p.  518. 

7.  Haller  Element,  physiol.  T.  1,  sect. 

2?  p.  12,  15. 

8.  Plinius,  Hist,  nat , lib.  Vili,  c.  64.  — B. 
Mauchart,  in  ephem.  acad.  nat.  cur.,  cent. 
I , obs.  12. 


9.  Macchart,  1.  c. 

10.  Fabr.  Hildanus,  cent.  Ili,  obs.  18, 
p 369.  — Haller  , 1.  c.  — Un  vagabondo 
mostrava  , per  destar  la  compassione  dei 
passeggierà  un’enorme  ernia  scrotaleche, 
esaminata  del  celebre  Eckeb,  professore  di 
chirurgia  a Friburgo  fu  conosciuta  essere 
simulata  da  aria  che  soffiavasi  colui  nello 
scroto.  Già  Pareo  (1.  c.)  rapportò  casi  si- 
mili , come  ancora  Keracdren  in  bulletin 
des  sciences  mèd.  T.  3 , p.  422.  — Wasser- 
fuhr  in  Host,  Maqazin  fiir  die  gesammte 
Heilkunde  B.  27,  Be  ft  2,  p.  295. 

11, Gallandat  , medie.  Jbhancll.  zum  Ge- 
brauche  prakt , Jerzte,  p.  20.  — Tackeìsbebg, 
in  act.  soc.  Ilarlemensis.  T.  VI  , p.  676.  — 
T.  Vili  , p.  235.  — Samml . auserl , Abhandl. 
fiir  prakt.  Jerzte  2 , B. 

12,  F.  Ch.  Achard,  sur  l'emphysème  arti - 
ficiel  opere  avec  différentes  sort.es  d'air  ( mém . 


DELL.’  ENFISEMA 


§ XCVI. 

Prognosi.  Profilassi.  Cura. 

I.  L’enfisema  traumatico,  quando  non  invada  dei  visceri  nobili , ^roSnosi 
non  è pericoloso,  e talvolta,  assorbita  Faria,  come  pare,  pei  vasi 
linfatici  1 , spontaneamente  2 svanisce , mentre  altre  volte  riesce  fa- 
tale. L’  enfisema  che  ha  origine  da  cause  interne  trae  la  prognosi 

dalla  malattia  della  quale  è sintomo,  e,  se  non  è parziale , è quasi 
sempre  indizio  di  morte. 

II.  S’*  impedisce  lo  sviluppo  dell’ enfisema  traumatico,  massime  Profilattica 
nelle  lesioni  del  capo , del  colio  o del  petto,  tenendo  lontano  dalla 

ferita  la  fiamma  della  candela  , e facendo  tutto  il  possibile  onde 
non  v’  entri  aria , e non  riunendo  la  ferita  prima  di  aver  ben 
bene  espressa  F aria  dalle  sue  labbra  3. 

III.  Una  volta  che  Faria  siasi  introdotta  nel  tessuto  cellulare  , Cura 
conviene,  senza  perder  tempo,  farnela  uscire:  locchè  si  ottiene  inci- 
dendo 4 le  parti  tumefatte  e crepitanti,  e promovendone  F espulsione 

colle  mani.  All’incisione  si  sovvrappongono  le  copette  secche^  \ e 
si  potrebbero  anche  tentare  le  aspersioni  di  acqua  fredda.  Quando 
vi  abbia  imminente  pericolo  di  soffocazione , per  consiglio  di  G. 

Heweson  6 e di  altri  7 , si  avrà  ricorso  alle  paracentesì  del  torace , 
operazione  che  fu  instituita  con  esito  felice  da  Gooch  8 e Kellie  9. 

Nell’  enfisema  da  causa  interna , siccome  questo  male  comparisce 
nelle  febbri  asteniche  più  gravi , si  adopererà  esternamente  1’  aceto 
di  vino,  l’alcool  canforato,  i fomenti  spiritosi  aromatici,  il  decotto 
di  quercia  o di  china,  misti  ad  una  soluzione  di  allumina:  per 
uso  interno  poi  giovano  talvolta  i rimedi  adattati  alla  malattia  princi- 
pale i0.  Certamente  neppur  qui  va  escluso  il  metodo  antiflogistico. 

Leggesi  un  esempio  di  esito  funesto  d’ enfisema  traumatico  per 
aver  trascurato  il  salasso  ii. 


de  Berlin,  a.  1781,  p.  20).  — A.  M.  Vassali- 
Eandi  , experiences  et  observations  sur  les 
effets  des  emphysèmes  arlìficiels  produits  par 
différentes  espéces  de  cjaz  sur  la  vie  animale 
( annui,  de  la  soc  de  méd.  de  Montpellier  , 
T.  16,  p.  65  ). 

io  De  emphysemate  artificiali.,  Giesae,  1777. 

ì.  Soemmerhikg  , de  morbis  vasorum  ab- 
sorbenthim.,  § 59. 

2.  Journal  de  médec.  chirurg -,  etc.,  1788  , 
Voi.  50,  p.  451.  — Brescuet  , ì.  C. , p.  22. 

5.  G4KUU  Magati  , de  rara  medicai,  vul- 
ner.,Lib.  IL  cap.  26,  p.  2i9. 

4.  Paraeus.  opp.,  1 1 b.  X,  cap.  50,  p 249.— 
Bertikdes-Mardelles  , sur  ime  plaie  d'arme 
à feu , traversant  la  cavité  loracique , guérie 
par  la  dilatation  des  deux  plaies  antérieure 
et  posteriewe , et  présentant  Vexemple  d’un 
€mphysème  répandu  sur  ioide  V habitude  du 


corps  ( annuaire  de  la  soc  de  médec.  du  dé  - 
part,  de  PEure.,  a.  5806,  p.  26  ), 

5.  Il  caso  del  eh.  Larrey  , riferito  da 
Breschet  ( l.  c. , p.  27  ),  prova  con  quanto 
successo  si  adopera  questo  mezzo. 

6.  The  operation  of  the  paracentesis  thora- 
cis , proposed  for  air  in  the  chest,  with  some 
remarks  on  the  emphysema  , and  on  wounds 
of  the  lungs  in  general  ( med . observ.  by  a 
soc.  of  phys.  in  London,  Voi.  5,  p.  572). 

7.  Riolanus,  enebirid.  anatom.  , p,  204. 
— Combalusier,  pneumato-patholog.,  p.  5o8. 

8.  Medicinische  and  chirurgische  Bemer- 
kungen. 

9.  Medical  and  chirurgical  observations,  P.  2, 
p,  425. 

10.  J.  P.  Frank.  Epitom. 

41.  Lacombe  , Bulletin  des  sciences  méd. 
Jain,  ]8q9. 


CAPO  XXYIiL 


mi 


DELLA  COMBUSTIONE  SPONTANEA 


£ XCYII. 

Nozioni . Fenomeni. 

Nozione  1.  Che  il  corpo  umano  talvolta  abbruci, sia  spontaneamente,  sia 
all’  appressarsi  di  un  moderato  calore,  è provato  dalle  osservazioni 
e dagli  opuscoli  di  T.  Bartolino  4 , Dupont  2 , Mortimer  3 , 
Adolphus  4,  Albert5,  Bianchini  6,  Wilmer7,  G.  Battalia  8,  Schra- 
der 9 , Merilli  10 , Marair  14  , Yic  d’Azyr  42  , Lecat  13  , G.  C. 
Pfeiffer44,  G.  S.  Siebenkees  4o  , G bavelle  46  , Schere17,  G.  II. 
Kopp48,  Swediaur49,  Aime-Lair  20 , A.  Sniadecr21,  G.  D.  Roe- 
ster  22,  G.  G.  Ritter28,  Chirac24,  Marc25,  Prouteàu  26,  Char- 


e De  luce  hominum  et  brutorum  libr. 
11L  novis  argumenlis  illustrat.  Hafu.  , 
1669,  p.  155.  cfr.  Acta  tlafniens.  1,  obs,  n8. 

2,  Diss.  de  corporis  humani  inrendiis 
spontanei,?.  Lngd.,  Bat.  , 1756. 

5.  Philosophical  transactions , 1745,  N.  4 76, 

4.  V.  il  nostro  trattato  dell’ asfissia  degli 
assiderati. 

5.  Oh  ein  Mensch  von  selbst  lebending  ent- 
ziindet  etc.  ( citat.  a Marc  ). 

6.  Annual  Register  , 1765.  — Crell’s  , che- 
mische  Annal , 1785.  — Leske  , auserl  Ab- 
hancll.  5.  B.,  p.  209,  226. 

7.  Philosoph.  transact.  Voi.  64.  N.  55,  et 
annual  Regi.st.  1 7 7 3 . 

8.  Dal  diario  Fiorentinodel  mese  di  ottobre 
dell’anno  1776,  in  bibliothèque  salutaire,  1787. 

9.  Obs.  rar.  fase.  !.  N.  IO. 

10.  Journal  de  médecine.  T.  59,  p,  140. 

11.  Biblioth.  salutaire,  p.  440. 

12.  Encyclopèd.  méthodique  art.  anatomie 
paihologique  de  Vhomme  ( Ex  comment.  Lips., 

T.  2l,  p,  120  ). 

15.  Mémoire  publié  dans  Ics  mémoires  de 
l'acad.  R.  des  sciences  de  Rouen. 

14.  De  combustione  corporum  tarn  orga- 
nicorum  quam  inorganicorum  spontanea. 
Gotti ng.,  i809. 

15.  De  combustionibus  corporis  humani 
.sponte  sua  enatis.,  Landsh.,  1810. 

16.  Tesi  pubblicata  a Parigi  e citata  da 

4 OLI  A DE  FONTENELLE. 


17.  Kopp,  3ahrbiicher  der  Staatsarzneyk^S, 
Jahrg. 

18.  Diss.  de  caussis  combustionis  sponta- 
rìvae  in  corpore  humano  factae  , Jenae, 
1800.  — Ausfiirlich  Darstellung  der  Selbstver- 
brennungen  des  menschl.  Korpers,  Franhf.  a. 
M.,  1812. 

19.  Bulletin  des  sèances  de  la  soicété  phi- 
lomatique. 

20.  Essai  sur  Ics  combustiones  humaines  pro- 
duites  par  un  long  abus  des  liqueurs  spiri- 
teuscs  y Paris  5 t800.  — Versione  tedesca  , 
Hamb,  , isoi, 

21.  O ogniu  wszczyniacym  sie  w cialach 
zyiacych  io  ich  pogorzeniu , Dziennik.  Wileski. 
T.  /.  N.  2 , p.  70. 

22.  Diss.  de  combustione  corporis  Immani 
spontanea.  Jenae,  1804  (Brera,  sylloge  opu- 
scul.  select,  ad  praxin  praecipue  medìcam 
spectantium.  Voi.  VII,  Ticini  , 1807  ). 

25.  Ueber  Seìbstentziindung  in  organischen 
und  leblosen  K orpern,  Hamburg,  1804. 

24.  Considerations  sur  la  combustion  dii 
corps  humain  , suivies  de  proposition  sur 
divers  objets  de  médecine  et  du  livre  Hippo- 
crate  , intitule  la  Loi.  These  soutenue  à l E- 
cole  eie  médecine  de  Paris  , en  l'an  XIII , 
(1805). 

25.  Dictionnaire  des  sciences  médicales.  T. 
VI , p.  77  — 87. 

26.  J ournal  de  médecine.  Mars,  18i4. 
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pentier1,  G.  F.  Agostani2,  G.  G.  Kuehn  3 , Graefe  4 , Julia 
de  Fontenelle  5 e di  altri  6. 

IL  Una  fiamma  leggiera,  mobile,  che  resiste  all’  azione  dell’acqua, 
o esce  dalla  bocca  , o converte  in  un  mucchio  di  cenere  il  tronco, 
con  gran  fetore  empireumatico  , non  eccettuate  neppure  le  ossa  7 5 
mentre  le  biancherie  e le  penne  che  trovansi  vicine  al  corpo  non 
ne  vengono  alterate  8.  Talvolta  la  combustione  si  limita  ad  una  sola 
parte  del  corpo  umano  9. 


§ XCVIII. 


Cause.  Diagnosi.  Prognosi.  Cura. 


I.  LjE  vecchie  ( massime  se  molto  grasse  10),  e in  certo  qual  modo  Cause 
gli  uomini  che  abusano  di  bevande  spiritose  abbruciate  **,  vanno 
soggetti  a questa  malattia  che  si  vede  sopravvenire  principalmente 
in  inverno  i2,  e che  si  incontra  talvolta  anche  in  Lituania.  Il  raro 
fenomeno  di  cui  parliamo  però  non  potrebbe  venire  spiegato  da  una 
causa  così  comune , senza  ammettere  in  pari  tempo  in  certi  uo- 
mimi  ( sottoposti  fors’  anche  più  specialmente  all’  azione  del  ful- 
mine i3  ) una  particolare  predisposizione  alla  combustione  u.  Dovrà 


1.  Observation  de  combustion  spontanee 
sur  deux  femmes  ( observat . des  sciences  méd., 
him,  1825.  — Ferussac,  bulletin  des  sciences 
méd.  Janvier,  1827,  p.  75), 

2.  De  corporis  Immani  combustione 
spontanea,  Diss.  Ticini,  1824, 

5,  Progr.  De  feraina  Ilamburgensi,  quae 
combustioni  spontaneae  esemplimi  nuper 
praebuisse  eredita  est  ( opusc.  acad.  med. 
et  philolog.,  Lips.,  1827  ). 

4.  Fall  von  Selbstverbrennung  in  Dresd- 
ner  Zeitschrift  fiir  Natur-und  Heitkunde  li.  5. 
Heft  1,  p.  99—101. 

5.  Recherches  chimiques  et  médicales  sur 
les  combustions  humaines  spontanées  ( revue 
médicale,  juin , 1828,  p.  579  ). 

6 Philosophical  magazin,  N.  Ss.  — Com- 
merc.  liter.  Norimb.  175i.  — Hamburger 
Magazin  1.  B.  5.  St.  — Nouveau  journal 
de  méd.  Décemb  , 1822.  — Journal  compiè- 
mentaire  du  diction , des  scienc.  méd  , T.  la, 
cali.,  60,  p.  574, 

7.  “Ce  résidu  de  cette  combustion  se  com- 
pose de  cendre  grasse  et  d'un  saie  onctueuse, 
fune  et  Vanire  d'une  odeur  fètide  qui  frappe 
Vodorat  à une  grande  distance » ( Jdlia  de 
Fontenelle,  l.c.) 

8.  Dicesi  esser  succeduto  il  contrario 
( lourn.  général  de  médecine  , chir.  et  phar - 

Voi*.  I,  Parte  li. 


macie , 1815,  Mars),  ma  questo  caso  non 
sembra  appartenere  alla  combustione  spon- 
tanea: « QuoiqiVil  soit  dèmontré  qu'il  faut 
plusieurs  voies  de  hois  pour  incinérer  un  ca- 
davre,  cette  incinération  s'opéra  sans  que  les 
objets  les  plus  combustibles , qui  sont  placés  à 
coté,  soient  britlès»  ( Julia  de-Fontenelle  , 
L cj. 

9.  Decker’s  , liter arische  Annalen  der  ge- 
sammten  Heilk B.  2,  p.  495.  ~ Propagateti 
des  sciences  médicales,  màrs,  I826,  — Reper- 
torio di  med.,  di  chirurg.,ec.,  di  Torino, 
novera  br.,  1827, 

10.  Murairb  , Lair,  11.  cc. 

11.  » , , ceux  qui  sont  morts  de  combustion 
sponianée  faisaient  un  abus  des  liqueurs  al- 
coholiques  » ( Jul.  de  Fontenelle,  I.  c.  ). 

42.  « Ces  combustions  se  rnontrent  plus  fré- 
quemment  en  hiver  qu'en  été  » ( ivi,  ivi  ). 

t5.  Cfr.  11  nostro  trattato  dell’asfissia  de- 
gli assiderati. 

i4.  Vidi  a Vienna,  nel  1799,  un  giovine 
medico  (Ortei),  il  quale  non  poteva  avvi- 
cinarsi al  fuoco,  ancor  in  distanza  grande, 
senza  bruciarsi.  Lo  vidi  scottarsi  fortissi- 
mamente la  mano  destra  preparando  del 
caffè  sopra  una  lampada  ad  alcool,  benché 
affermasse  non  esservi  stato  alcun  contatto 
della  fiamma  colla  sua  mano. 
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questa  stessa  predisposizione  essere  attribuita  ad  emanazioni  di  gas 
idrogeno  fosforato  o solforato  provenienti  dall’  ano  , dalla  bocca  , 
dalla  cute  v,  in  concorso  colf  elettricità  o del  corpo  stesso  1 , o del- 
P atmosfera  2 , oppure  alle  fiamme  delle  candele  , dei  carboni  accesi, 
dei  liquori?  Non  mancano  altre  ipotesi  in  proposito  3. 

IL  Egli  è certamente  un  gran  bene  che  siasi  cessato  di  consi- 
derare  la  combustione  spontanea  come  una  favola , e che  le  si  con- 
ceda nella  medicina  forense  1’  importanza  che  merita  4. 

III.  Le  combustioni  spontanee  parziali  ammettono  cura , ma 
quasi  mai  le  generali. 

IV.  Lodansi  nondimeno  il  latte  e le  bevande  mucillaginose  h.  In 
Lituania  il  volgo  estingue  le  fiamme  urinando  in  bocca  all’ammalato  : 
l’acqua  accresce  piuttosto  Y incendio. 


CAPO  XXIX. 


dall’  induramento  del  tessuto  cellulare  dei  neonati 


XCIX. 


Definizione . Scrittori. 

Definizione  I.  L’  induramento  del  tessuto  cellulare  dei  neonati®  è una  ma- 
lattia apiretica  , con  brividi , lividezza  e freddo  della  cute,  che  re- 
siste all’impressione  del  dito. 


i Ezech.  de  Castro  (Haller  , Eleni,  fi- 
siol.,  L.  Xll , S.  II  , § 6 ) parla  d’  nomini  , 
i quali  coll’uso  del  pettine  o con  frega- 
gioni esterne,  mandavano  scintille  elet- 
triche come  i gatti  di  pelo  nero.  Cfr.  Pro- 
chaska  , Lehrsatze  cler  Physiologie  des  Men- 
schen  B.  2 p.  82.  — « Le  cèlebre-  voyagexir 
Brxjdone  a fait  des  expèriences  sxir  xine  femme 
dont  Fidio-èlectricité  était  telle , qxie  des  étin- 
celles  électriqxies  j aillissaient  de  ses  cheveux 
toxites  les  fois  qu’elle  les  peignait.  Brxjdone 
parvinl  meme  à charger  xine  boxiteille  de  Lexjde, 
et  à allximer  de  Veau  cle-vie  uvee  ces  étincel- 
les.  Il  gelait  fortement  pendant  ces  experien- 
ces » ("Marc,  1,  c. , p.  83  ). 

2.  Da  tre  osservazioni  di  combustione 
spontanea  Koester  (l.c.,  p.  100  ) con- 
chiude : « che  quella  malattia  nacque 
principalmente  in  quel  tempo  in  cui  l’aria 
è secca  e pura,  più  in  inverno  e in  prima- 
vera che  in  estate  e in  autunno,  più  spesso 
nelle  terre  settentrionali  che  nelle  australi , 

5.  Kopp  (1.  c.  ) ne  riferì  gran  numero. 
L’  ipotesi  di  T.  Mitcheill  ( The  american 

medicai  recorder.  ISexv.  York  , 1822,  voi.  V ) 


non  differisce  gran  fatto  dalla  mia.  Le 
esperienze  di  Julia  de  Fonteivelle  (l.c.),  da 
lui  fatte  colla  carne  dei  cadaveri,  distrug- 
gono queste  ipotesi.  Si  tratta  inoltre  di 
combustione  sui  generis,  la  quale  non  entra 
nelle  leggi  della  combustione  ordinaria. 

4.  « Uépoxxse  de  Millet,  constamment  ivre , 
se  trouva  consximée  clans  sa  cuisine , àx in  pieci 
et  demi  du  foyer.  Tout  soxi  corps  était  r éda  it 
en  uneespèce  de  cernire  grasse , à V exception 
(Fune  panie  de  la  tete,  clune  panie  de  l'ex  tré- 
mi  té  infcrieure  et  de  quelque  portions  de  gros  os. 
Le  menage  de  Millet  était  dirigè  par  unejexine 
fille  fort  jolie  : C/tn  fut  assés  pour  éveiller  les 
soup$ons...  Il  essxiya  clone  toxitela  rigeur  de  la 
loi  ; et , qxioiqxie  par  appel  à xine  coxir  supé- 
riexire  il  fùt  acqxiillé,  il  n'exi  fut  pasmoinsruiné , 
et  récluit  a aller  passer  clans  un  hòpital  le 
reste  de  ses  j oxirs  » (Lecat,  1.  c ).  — G Grab- 
ner  — Marasciiin  , dissertazione  medico-le- 
gale sulle  combustioni  spontanee  del  corpo 
umano  (Omodej,  Annali  universali  di  me- 
dicina, 1828,  novembre,  p.  Sii )). 

5.  Swediaur  , 1.  c. 

6.  Uno n.  Stipatio  tejae  cellulosae;  Scie- 
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IL  Questa  malattia,  che  noi  vedemmo  una  ventina  di  volte  circa,  Scrittori 
fu,  dietro  le  traccie  di  G>  A.  Uzembez  d,  descritta  prima  da  Andry2, 
Auvity,  Hulme  e Nadeau  3;  poi  da  Seville  \ Doublet  5,  Dorfmul- 
lek  6,  Moscati7,  Reddelien  8,  E.  Horn  9,  Lodemann  40,  Benedicks  4i, 

E.  Haselberg  Bard13,  M.  Mandruzzato  14,  G.  B.  Marzari  i5,  A. 

F.  Wiesneb  i6,  Carus47,  S.  Liberali48  , G.  Jager49,  Harless20, 

T.  Léger  21 , M.  IIasper  22  , B.  Carminati23,  G.  B.  Palletta24, 

G.  SuDOFFSKl  25,  F.  BaeRMANN  26,  G.  A.  MlCHAELlS  27,  HeYFELDER  28, 

P.  S.  Denis29,  C.  Bjllard  30  , Mac  Andrew31,  e dai  recenti  scrit- 
tori sulle  malattie  dei  fanciulli  32. 


remia:  Sclerosis.  Franc.  Endur cissement  du 
lissu  cellulaire  j Oedème  concret.  Ted.  Ver- 
hurtling  des  Zellengeivebes ; Gespannte  Haut; 
Krampf  des  Zellengeivebes.  ìngi.  Skinbound. 
Ita  1.  Induramento  cellulare;  Sclerosis  dei 
neonati.  Polac.  Stwardnienie  skòry. 

1.  De  foetu  frigido  et  rigido  (ephem.acad. 
nat.  cur.,  cent.  IX  , obs,  50  , et  Schurig  , 
ernbryologia.  Sect.  Ill  , cap.  1 , § i9  ). 

2.  Recherches  sur  V endur  cissement  du  tissu 
cellulaire  des  enfans  nouveaux-nés  (liistoire 
et  mém.  de  la  soc.  R.  de  médecine  de  Van  i784 — • 
85,  hist. , p.  207.  Samml.  auseri.  Abhandl. 
fiir  prakt  Aerzte  B.  i5,  p.  6<~>4 ). 

5.  Mémoire  i,  2,  5 , sur  la  question  : « Re- 
cherclier  quelles  sont  les  causes  de  Vendurcis- 
serntnt  clu  tissu  cellulaire  auquel  plusieurs  en- 
fans nouveaux-nés  sont  sujèis,  et  quel  doit  en 
ótre  le  traitement,  soit  preservati f,  soit  cura- 
tif  ? ” ( mémoires  de  la  soc.  R.  de  médecine 
de  Van.  1787 — 88,  mém,,  p.  528,,  405,  4i2,). 

4.  Journal  de  mécl 1788,  Octohr. 

5.  Journal  de  méd .,  1795,  Avril. 

6.  Stark  , neues  Archiv  fiir  Geburtshiilfe  , 
B.  5 , St  1 , p.  85. 

7.  Giornale  fìsico.  1795.  Vedi  Weigel’s 
italiànische , med.  chir.  Bibliotek  B.  2,  St.  2, 
p.  85,  Leips. , 1796. 

8.  S animi,  kleiner  Jbhandlungen  und  Beo- 
bachtungen  iiber  die  Rose  und  Verhdrtung 
des  Zellengeivebes  neugeborner  Kinder  . Lii- 
beck  , 1802. 

9.  Neues  Archiv  fiir  med.  Erfahr 
J\Iay.  , p.  109. 

10.  Uufeland’s  Journ. 

1810  , 10  , St.  , p.  57, 

11.  Diss.  de  telae  cellulosae  induratione 
in  neonutis  observata  , 1807. 

12.  Diss.  de  induratione  telae  cellulosae 
neonatorum,  Gotting.,  1808, 

15.  Journal  gènèral  de  méd.,  T.  54 , p,  62 
18:5, 


14.  Osservazioni  anatomico-patologiche 
fatte  in  Treviso  negli  anni  i8i5e  1816.  Ta- 
vola sinottica  sui  bambini  morti  con  in- 
duramento cellulare  ( meni,  scientifiche 
letterarie  dell’Ateneo  di  Treviso,  voi.  1, 
p.  225). 

15.  Ivi,  Voi.  5. 

16.  Diss.  de  tela  cellulari  infantum  indu- 
rata, Berol.,  1816. 

17.  Hufeland  ,1.  C.  , 1816. 

18.  Nuovi  commentari  di  med,  e chirur.; 
Padova  , 1818,  Semestr.  I. 

19.  Harless,  Rhein.  Jahrb.  der  Med.  und 
Chir.  B.  3,  St.  2 } p.  42. 

20.  Ivi  , p.  85. 

21.  Con&idérations  sur  V endur  cissement  du 
tissu  cellulaire  chez  les  nouveaux-nés.  Paris , 
1825. 

22.  Hufeland  , 1.  c.,  1823  ; Aprii.,  p.  65. 

25.  Omodej,  Annali  universali  di  med. 

prat.  Fase.  LXXXIV,  Dicembre,  1825,  p.  529. 

24.  Ivi,  Mem.  I,  Fase.  LXXXIl— 111  , Ot- 
tobr.  Novernb.,  1825,  p.  l.  — Meni.  11,  Fase. 
CI1I-CIV.  Lugl.  Agost.  e Settembr.  1825,  p.  17. 

25.  Diss.  de  telae  cellulosae  induratione. 
Dorpat.  , 1824. 

26.  Diss.  de  telae  cellulosae  induratione, 
Berol.,  1825, 

27.  Diss.  de  induratione  telae  cellulosae 
recens  natorum.  Kiliae,  1825. 

28.  Ueber  die  Krankh.  der  Neugebvhrnen 
namentlich der  Zellengewebverhdrtung  u.  s.  iv. 


50.  Omodei,  1.  c.,  Fase.  CXXIV,  1827,  p.  91, 
ex  archives  génèrales  de  médecine.  Février  , 

1827. 

oì.The  London  med . phxjs.  journal.  Edit,  bg, 
It.  Macleod  ; new  series.  Voi.  2,  1827. 

52.  P.  1,  VOI.  I. 


,,  l8l0  , Leipz.,  1825. 

29.  Recherches  d'anatomie  et  de  physiologie 
der  prakt.  Heilk. , pathologique  sur  plusieurs  maladies  des  en- 
fans nouveaux-nés.  Paris  , 1826. 
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Sintomi.  Necroscopici. 


Sintomi  I.  oi  manifesta  la  malattia  al  primo,  secondo,  rare  volte  al  terzo, 
e rarissimamente  al  quinto  o al  settimo  giorno  dopo  il  parto.  Co- 
minciano primieramente  ad  indurirsi,  ed  a diventar  fredde  le  estre- 
mità inferiori , massime  le  piante  dei  piedi  e le  gambe  ; e poi  la 
malattia  si  avanza  su  tutta  la  superficie  del  corpo , eccettuato  in 
qualche  modo  il  torace  i.  Le  gote  ne  vengono  quindi  massima- 
mente  affette,  ed  anzi  da  quelle  noi  vedemmo  principiare  la  ma- 
lattia : la  bocca  e le  palpebre  rimangono  chiuse.  Le  parti  affette 
non  cedono  alla  pressione  del  dito  , e sembrano  di  legno:  la  cute 
aderisce  così  fortemente  alle  parti  sottoposte  , che  non  può  essere 
nè  mossa  nè  sollevata*,  la  sua  grossezza, soprattutto  agli  arti  inferiori, 
è singolarmente  accresciuta.  Il  tumore  che  ne  risulta  non  è nè  ro- 
tondo , nè  circoscritto , ma  serpeggia  quasi  lungo  i muscoli  del 
membro  affetto  2.  La  flessione  delle  articolazioni  e P abbassamento 
della  mascella  sono  ancora  possibili , e gli  ammalati  mandano  dei 
languidi  e deboli  vagiti  3.  Il  termometro , applicato  esternamente 
alla  cute,  dà  segno  dell’abbassamento  di  temperatura  della  mede- 
sima , od  almeno  ritiene  il  grado  della  temperatura  della  stanza  } 
messo  nella  cavità  della  bocca  segna  soli  180  o 20°  R.  4.  Il  colore 
della  cute  è lividastro  , eccettuate  le  piante  dei  piedi  e le  gambe, 
che  sono  rossicce.  Per  lo  più  il  bambino  prova  difficoltà  nel  suc- 
chiare il  latte,  e molti  deglutiscono  anche  difficilmente.  Le  fecce  e 
ferina  si  secernono  in  piccola  quantità:  il  polso  è debole}  appena 
sensibile , non  febbrile.  Già  fino  dal  terzo  e quarto  giorno  di  ma- 
lattia la  maggior  parte  dei  fanciulli  muore. 

Necroscop,  {R  jj  volume  del  corpo  è minore  del  solito  6 : la  durezza  del 
medesimo  come  durante  la  vita}  la  superficie  esterna  spesso  sparsa 
di  ecchimosi.  Tagliata  la  cute,  ne  sorte  gran  copia  di  siero  coagu- 
labile gialliccio}  il  qual  siero  è abbondante  di  albumina,  e non  dif- 
ferisce punto  da  quello  che  si  riscontra  nelle  altre  cavità  del  me- 
desimo cadavere6.  Il  muco  e l’adipe  contenuto  nel  tessuto  cel- 
lulare è granulato  e secco  7.  - — - Il  cervello,  secondo  alcuni,  nor- 
male 8,  secondo  altri,  molle,  poltaceo , giallo9,  t vasi  del  cervel- 
letto e del  midollo  oblungato,  turgidi  di  sangue  10 } nei  ventricoli 


1.  Aovity  , 1.  c. 

2.  Hulme  , 1.  c. 

3.  Vagiscono  come  sorci  (Dorfmììller, 
1.  c ). 

4.  Léger  , 1.  c. 

5.  Léger,  Ueyfelder  , II.  cc. 

6.  Michaelis  , l.c.,  Chevrecl  ( conside- 
rations générales  sur  Vanahjse  organique,  etc. 
Paris,  1824,  p.  218)  fece  V analisi  di  questo 


siero,  e sostiene  diesi  coagula  prontis- 
simamente, ciò  che  vien  negato  da  Bil- 

LARD,  1.  C, 

7.  Moscati  , Marzari,  11.  cc. 

8.  Léger,  1.  c. 

9.  Carus,  1.  c. 

10.  Liberali,  l.  c.  Cercai  invano  1’  esame 
della  colonna  vertebrale. 
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dei  cervello  si  riscontra  talvolta  del  sangue,  tal’altra  del  siero  h — 
La  laringe  è edematosa  2.  I polmoni  (se  dobbiam  prestar  fede  alle 
relazioni)  infiammati3,  di  certo  duri,  pesanti,  somiglianti  al  fegato, 
variegati  e pieni  di  sangue  nero 4.  Il  cuore  aumentato  di  volume  e 
pieno  di  sangue  nero  rappreso  6.  Il  foro  ovale  spesso  aperto  , il 
condotto  arterioso  non  mai  obliterato  6.  Non  vi  ha  mai  raccolta  di 
siero  nella  cavità  delle  pleure  7.  Il  fegato  grande  8 , ora  normale  9 
ora  turgido  di  atro  sangue10}  così  avviene  anche  dei  vasi  ombilicali. 
Il  tubo  intestinale,  a quanto  dicesi  , è più  breve  11  *,  turgido  il  si- 
stema linfatico  , e nella  cavità  del  peritoneo  rinviensi  poca  quantità 
di  siero  12. 


Z ci. 

Causa. 

I.  All’  induramento  del  tessuto  cellulare  vanno  principalmente  Cause 
soggetti  i fanciulli  immaturi13,  gracili14,  i gemelli  ed  i nati  dapredispon. 
madri  veneree,  tisiche,  idropiche,  o dedite  alf ubriachezza.  La 
malattia  infierisce  principalmente  nei  grandi  stabilimenti  degli  espo- 
sti, massime  in  inverno  ed  in  autunno16.  Fu  visto  congenito16. 

II.  Pare  che  questa  malattia  venga  eccitata  dal  freddo  che  sof-  C.  eccit- 
frono  più  o meno  i bambini  esposti , come  anche  dall5  aria  spesso  tanti 
cattiva  degli  spedali , e dalla  mancanza  di  nutrimento.  Non  abbiamo 

alcun  sospetto  che  possa  essere  contagiosa. 

ìli.  La  causa  prossima  dell’  induramento  del  tessuto  cellulare  causa 
vien  posta  in  una  risipola  preceduta  17,  nell’  infarcimento  delle  glan-  prossima 
dule  della  cute18,  in  un  vizio  lebbroso  19,  in  uno  spasimo  20,  nel  con- 
gelamento dell’  adipe  21,  nella  flogosi  dei  polmoni  22,  ecc.  23.  Quanto 


4,  Carus,  Jager  , Dénis,  11.  oc. 

2.  Léger,  1.  c. 

5.  Liberali,  1.  c. 

4.  Per  consenso  universale. 

5.  Jager,  Michaelis,  Léger,  11.  oc. 

6.  Breschet  in  Léger  , Le.;  Billard  , 
(l.c.)  però  lo  trovò  ristretto. 

7.  Léger  , 1.  c. 

8.  Palletta,  1.  c. 

9.  Léger  , Billard,  11.  cc. 

10.  Palletta  , I.  c. 

11.  Léger,  1.  c.  — Billard  fi.  c.)  Io 
trovò  normale  quanto  alla  lunghezza,  ma, 
come  seguace  di  Brocssais,  infiammato. 

42.  Lécer,  1.  c. 

13.  Léger  , 1,  c 

14.  Non  è da  obbliarsi  che  ancor  bambini 
robusti  sono  affetti  talora  da  induramento 
del  tessuto  cellulare.  ( Hulme , 1.  c e Funi- 
coli in  Jlìbert , Nosologia  naturale,  p.  59 k). 

ia  Dice  Marzari  (1.  c.  ):  «Esser  propria 


dell’inverno,  più  di  rado  dell’autunno, 
e non  mai  dell’estate;»  ma  quest’ ultima 
asserzione  vien  combattuta  dalle  osserva- 
zioni di  altri  medici.  (Léger,  Carminati  , 
11.  ccj 

46.  UZEMBEZIUS,  1.  c. 

17,  P.  I.  Voi.  1.  Sect.  11,  cap.  XI,  § LXII1,5, 

48.  NaUDEAU,  1.  C. 

49.  Altard,  hist,  de  Véléphantiasis,  p.  21 5, 
( Questa  opinione  sembra  affatto  erronea). 

20  Una  volta  attribuii  al  tetano  1’  indu- 
ramento del  tessuto  cellulare  ( Reise  nach, 
Paris,  London,  4,  Th.,  p.  72). 

21.  Vacca’  Berlikghieri  (Codice  elemen- 
tare di  medicina  pratica  , sanzionato  dal- 
1’  esperienza)  parla  già  « del  congelamento 
del  grasso  della  cellulare  nei  bambini.» 
Venne  poi  Marzari,  1.  c. 

22.  Hulme  , 1.  c. 

23.  Denis  ( 1.  «•.  ) , come  se  volesse  emu- 
lare i filosofi  così  detti  della  natura , dice  .* 
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a noi,  la  riponiamo  nel  disturbo  del  processo  di  ossigenazione  del 
sangue  1 e dello  sviluppo  del  calore  animale , e troviamo  in 
questa  malattia  una  certa  affinità  colle  asfissie  provenienti  dall5  im- 
pedimento della  respirazione.  Imperocché  la  debole  costituzione 
della  maggior  parte  dei  fanciulli  che  vanno  soggetti  alf  induramento 
del  tessuto  cellulare , il  freddo,  il  cattivo  nutrimento  e l’aria  cattiva 
sembrano  impedire  che  quella  difficile  bisogna  della  respirazione 
nei  neonati  avvenga  nel  conveniente  modo,  per  cui  si  può  facil- 
mente spiegare  la  mancanza  di  calore  ( propria  anche  del  morbo 
ceruleo ),  e quindi  il  solidificarsi  delle  parti  fluide,  e massime  del- 
F adipe  2.  Questa  nostra  opinione  s’  accorda  colle  più  recenti  opi- 
nioni di  Breschet  3 e Palletta  4,  il  primo  dei  quali  (a  minor  di- 
ritto certamente)  incolpò  come  causa  prossima  di  questo  male  i vizi 
del  cuore,  che  promovono  la  mischianza  del  sangue  venoso  colf  ar- 
terioso , ed  il  secondo  ( con  maggior  fondamento  ) la  ripetè  dalla 
congestione  del  sangue  nelle  vene  maggiori  dei  torace  e dell’  addo- 
me, e principalmente  dei  polmoni  e del  fegato.  Finalmente,  siccome 
il  nervo  intercostale  esercita  una  grande  influenza  sulle  funzioni 
della  circolazione  e della  respirazione  , siccome  questo  nervo  trae 
le  sue  radici  dal  midollo  spinale , e siccome  questa  midolla  presiede 
alla  vitalità  del  sistema  cutaneo  e dei  muscoli  sottoposti,  non  ces- 
seremo di  inculcare  1’  esame  dello  speco  vertebrale. 


§ GII. 


Diagnosi . 


Generali 


I.  vjommettono  un  grave  errore  coloro  che  ritengono  esservi  in- 
duramento del  tessuto  cellulare  ogni  qualvolta  scorgono  durezza 
della  cute } giacché  questa  può  venir  eccitata  in  ogni  età  5 dalla 


« V endurcissement  du  lissu  cellulaire  , chez 
le  foetus  , dépend  d'un  trouble  de  Valimenta- 
tion  • chez  le  nouveau-né  , il  provient  de  la 
prolongation  vicieuse  , ou  méme  de  l’augrnen- 
tion  de  la  predominance  cellulaire  primitive  , 
celle-ci  n’ayant  pas  été  épuisée  par  l’achève- 
ment  de  Vembryogénie  e!c.  » Tncae! 

1.  O secondo  gli  esperimenti  di  Allen  e 
Pepys  , dall’  impedita  formazione  del  gas 
acido  carbonico. 

v 2.  Lorry  aveva  detto  : « forse  1’  adipe  ha 
influenza  in  certi  induramenti  della  cute 
(1.  c.,  in  Sommi,  auserl-  Abhandl  fur  prakt. 
Jerzte  p.  297  ).  Accedi t Marzari  , 1.  c. 

3.  Al  dire  di  Léger,  di  IIasper,  ed  altri, 

4.  1.  c, 

5.  Stalpartus  van  der  Wiel  , cent,  Il  , 
obs.  42  ("fendila  di  56  anni).  C.  Couzio , 
discussioni  anatomico-pratiche  d’  un  raro 


morbo  cutaneo  in  una  donna  felicemente 
curato.  Napoli,  I755(figlia  di  i7  anni).  - Re- 
ghellini  j osservazioni  sopra  alcuni  casi 
rari,  T.  I.  — Philosoph . transactions.  Voi.  48, 
Part . 2,  p.  580,  — G.  Strambio,  observation 
if  endurcissement  du  tissu  cellulaire  ( Sedil- 
lot  , recueil  period,  de  la  soc.  de  méd.  de 
Paris  , T 61 , p.  254.  — Annales  de  la  soc. 
de  méd.  prat.  de  Montpellier.  Serie  2,  T.  I , 
p.  3i5A  — G.  Jager,  l.  c.  (figlia di  25  anni,1. 
— JIenke  , llandbuch  der  Kinclerkrankh.  , 
p.  142  (serva  di  24 anni).  - Alibert,  1.  c.  (ca- 
so del  Dr.  TouRNEux,di  una  matrona  di  a. 44 ^ 
Kramer,  merkwiirclige  Hautverhàrtung  ,w ciche 
die  Half  te  des  Korpers  einnahrn  in  /binale  n 
filr  die  gesammte  Heilk.  von  der  Badischen 
Sanitdts commission.  Carlsruhe  , 1824,  Sharg. 
i.  Heft  1.  p.  li  (ammalata  di  anni  19  ).  — 
Baermann,  l.  c.  (fanciullo  di  anni  6), 
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risipola  1 , dalla  lebbra  2 , dalla  sifilide  3 , dalla  diarrea  4 e da  altre 
cause  5 non  ancor  conosciute } mentre  la  malattia  di  cui  trattiamo 
costituisce  una  malattia  particolare,  accompagnata  nello  stesso  tempo 
da  freddo  e lividezza  del  corpo , e distinta  chiaramente  dalla  risipola , 
dall’  edema , dal  tetano,  e dall’  itterizia  dei  neonati  , 

II.  E scusabile  che  una  volta  siansi  confuse  6 * due  malattie  dei 
neonati,  la  risipola,  cioè,  e l’induramento  del  tessuto  cellulare,  per- 
chè non  erano  ancora  ben  note  \ ma  un  tale  errore  non  sarebbe 
perdonabile  oggigiorno  se  vi  si  continuasse^.  Noi  distinguiamo  una 
malattia  dall’  altra  pei  seguenti  caratteri,  che  vanno  esaminati  non 
ad  uno  ad  uno,  ma  in  massa. 


Risipola  dei  neonati 


Induramento  del  tess . celi. 


a.  Invade  al  terzo , quinto  , de- 
cimo giorno  dopo  il  parto. 

b.  Toccando  la  cute,  il  bambino 
dà  segni  di  dolore. 

c.  Vi  ha  febbre , e la  cute  è 
calda. 

d.  Suol  terminare  colla  cancrena. 


a.  Compare  al  primo,  al  secondo, 
rare  volte  al  terzo  giorno,  ra- 
rissime volte  più  tardi. 

b.  Toccando  la  cute,  il  bambino 
non  dà  segni  di  dolore  8. 

c.  Non  vi  ha  febbre,  e la  cute  è 
fredda. 

d.  Non  termina  mai  in  cancrena. 


III.  Quantunque  X edema  abbia  ciò  di  particolare,  che  il  tumore 
della  cute  è molle , che  cede  alla  pressione,  e ne  ritiene  V incavatura, 
mentre  P induramento  del  tessuto  cellulare  presenta  la  cute  dura  e 
resiste  alla  pressione  del  dito , piacque  nulladimeno  ad  alcuni 
moderni  9 di  spacciar  questa  malattia  per  un  edema.  Siccome  poi 
questi  buoni  uomini  (seppur  son  uomini)  previdero  le  naturali 
obbiezioni , credettero  di  evitarle,  distinguendo  P induramento  del 
tessuto  cellulare  da  quello  della  membrana  adiposa  [ la  quale  ultima 
onorano  soltanto  del  titolo  di  malattia  particolare  ).  In  quali  picco- 
lezze si  perdono  1 


1.  V.  il  trattato  della  risipola. 

2.  Cap.  XX  , § LX  , 5 j 4. 

5.  Doublet  (j ourn.  de  méd.  chir.  phar- 
mac.  T.  65,  478Sj  Avrik > p.  477  ),  Gòlis  (Salz- 
burg, med,  chir.  Zeilung , 1811J,  Wiesnèr 
fi.  c)  ed  altri  descrissero  l’induramento, 
cronico  del  tessuto  cellulare  dei  bambini 
derivante  da  lue  venerea. 

4.  Undrrwood  ( treat,  on  the  diseases  of 

child.,  1784,  p.  l‘ì),  e Denman,  prima  di  lui, 

parlando  dello  stato  dei  fanciulli  attaccati 

da  diarrea  mucosa,  dice  che  la  cute  molto 

fredda  sembra  talora  aderire  alle  parti  os- 


see. Cfr.  Stììtz  in  IIcfeland’s  , J ourn.  der 
pr.  Heilk.  B.  44,  St.  4,  p.  52. 

5.  Cfr.  Cap.  XXIV,  § LXXXII,  2(12). 

6.  Underwood,  1.  c.,  p.  40.  — Horn,  1,  c. 
— Sybel  in  IIufeland’s,  J ourn.,  i814,  Nov., 
p,  91. 

7.  Hemmer  , die  Rose  der  Neugebornen  oline 
und  mit  ihrer  Folgekrankheit  die  Zellengeweb- 
verhartung  in  Harless  , Bhetnisch.  iahrb. 
fiir  Med.  und  Chir,  B.  7 , St.  5 , p.  SS.  Am- 
bedue queste  malattie  si  indicano  colla 
voce  barbara  Erisipelatosclerismo. 

8.  Alibert  sostiene  il  contrario  (1.  c.  ). 

9.  Denis,  Pillard  , 11.  cc. 


Distinz. 
dall’  ede- 
ma 
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§ CIII. 

Prognosi.  Cura. 

I10si  I.  La  gravezza  della  malattia  risulta  dalla  stessa  descrizione  che 
ne  abbiamo  dato  e noi  non  potemmo  salvare  che  un  solo  bam- 
bino, il  quale  morì  più  tardi  vittima  del  travaglio  della  dentizione, 
ira  II.  Fino  ad  ora  come  rimedi  principali  contro  l’ induramento  del 
tessuto  cellulare  si  impiegarono  i bagni  tiepidi  di  infuso  di  salvia , 
o con  farine  di  senapa  nera,  i bagni  a vapore cT arenaci  vesci- 
• canti  alle  gambe , le  leggieri  frigioni  alla  cute , le  acque  aroma- 
tiche con  qualche  goccia  di  succinato  di  ammoniaca  liquido , o di 
vino  antimoni ato  del  Huxman  , la  radice  di  valeriana4,  i clisteri 
di  infuso  di  fiorì  di  mairi  caria  camomilla^  con  un  piccolo  cucchiajo 

0 due  di  vino.  Ma  memori  della  inefficacia  di  questi  rimedj , ab- 
biamo già  avvertito  nella  prima  edizione  di  quest’  opera  5,  55  doversi 
dirigere  la  cura  principalmente  ai  polmoni . ??  Il  celebre  G.  B.  Pal- 
letta afferma  poi  giovare  spesso  le  sanguisughe  applicate  alle 
gambe  , allo  scopo  di  promovere  la  circolazione  dei  sangue  , unita- 
mente ai  bagni  tiepidi 6.  L’esimio  medico  milanese  Lqcatelli  av- 
verte poi  a tutta  ragione  che  bisogna  nello  stesso  tempo  vellicare 

1 nervi  del  ventricolo  7 ( che  sono  in  tanta  relazione  coi  polmoni  ) 
per  mezzo  dell’  ipecacuana  o di  qualche  preparato  antimoniale. 


\.  « Das  endurcissement  du  tissu  cellulaire 
ist  im  Pariser  Findelhause  nodi  immer , na~ 
menllich  im  Winter  , fast  endemisch  und  so 
morderisch,  dass  in  den  5ahren  1808,  bis  1511 
unter  643  Frkrankten  nidxt  weniger  als  576 
starben » (Froriep’s,  Notiz.  aus  dem  Gebie- 
the  der  Natur-und  Heilk.  B.  5,  N.  62,  p.  287). 

2.  Filoni EP  , i.  C. 

3.  Léger  , 1,  c. 

4.  Ranques,  de  la  valeriane  employée  corn- 
ine succèdane  du  quinquina , et  relativement  à 
trois  cas  dJ  endurcissement  cellulaire  dans  des 
enfans  f Tartra,  bulletin  des  scienc , mèdie., 
T.  5,  p.  Si/ 

5.  P.  I , Voi.  II  , p.  624 — 23, 

6. 1.  c.,  « nel  corso  del  secondo  semestre 
(1824),  nell’ ospizio  di  Santa  Caterina  di 


Milano  . sono  stati  esposti  i seguenti  bam- 
bini induriti:  Nel  mese  di  iuglio  due;  in 
agosto  quattro-,  in  settembre  nove;  in  ot- 
tobre dodici;  in  novembre  quattordici;  in 
dicembre  ventuno.  Il  numero  totale  é di 
settanta  due,  dei  quali  quaranta  erano  nati  ! 
prematuramente.  Di  questo  numero  ne  pe-  i 
rirono  tre  per  indurimento  cellulare,  uno 
di  età  matura  , e due  nati  innanzi  tempo.  , 
In  settembre  due  gemelli  nacquero  a ter-  ! 
mine  nell’  ospizio  di  S.  Caterina.  Da  ciò 
risulta  che  cinquantanove , tocchi  dalla  scle- 
rosis, risanarono  mediante  l’opportuna  ap- 
plicazione delle  mignatte  e delle  bagnatu-* 
re  » ( mcm.  seconda,  1.  cv  p.  17  ). 

7.  Carminati  , 1.  c. 


CAPO  XXX. 


im 


DEL  REUMATISMO  ACUTO 

— —S^©^S»~ 


?ciy. 

Introduzione.  Definizione.  Sede.  Storia  e Letteratura. 


I.  .Noi  crediamo  essere  conforme  ali’ ordine  naturale  delle  cose  Introduz. 
l’annettere  allo  studio  della  cute  e del  tessuto  cellulare  quello 
delle  malattie  delle  parti  sottoposte  , come  i muscoli , i tendini , le 
articolazioni  , i legamenti  e il  periostio  (quando  però  non  dipen- 
dano dalle  malattie  dei  nervi  e dall’  artritide.  ) 

IL  II  reumatismo  acuto  consiste  in  uno  stato  febbrile , accompa-  Pefmiz. 
guato  da  dolore  e spesso  da  gonfiezza,  che  o segue  l’andata  dei 
muscoli,  o prende  le  stesse  articolazioni  delle  membra  od  il  pe- 
riostio L 

III.  Nessuna  parte  che  sia  provveduta  di  fibre  muscolari,  o di  Sede 
muscoli  propriamente  detti,  o di  tendini,  o di  legamenti,  o di 
periostio  2,  va  esente  da  reumatismo  3 5 esso  infatti  prende  il  cranio, 

la  cervice,  il  petto,  l’addome,  il  dorso,  i lombi,  le  anche,  gli 
omeri,  le  estremità  tanto  superiori  quanto  inferiori,  non  eccettuate 
le  loro  articolazioni  ed  i visceri  aventi  una  struttura  muscolare,  storia  e 

IV.  La  storia  e la  letteratura  delle  febbri  reumatiche  4 racchiudono  letteratura 
pur  quella  del  reumatismo  acuto.  Su  questa  malattia,  che  forma  fre- 
quentemente argomento  a dissertazioni  inaugurali 5,  scrissero  egre- 


T.  Da  pio)  (reo)  fluisco,  psu/za mo- 
lesto colla  flussione.  Rheumatismus  di  Cul- 
len e di  Boerhaav;  — Rheumatismus  febri- 
cosus  Sauvag;  — Rheumatismus  calidus  , 
inflammatorius  degli  autori;  — Arthritis 
rheumatica  di  Swediaur  ; Frane.  Rheuma' 
tisme  aigu.  Ted.  Hitziger  Gliederfluss.  1 tal . 
Reumatismo  acuto  ; Ingl.  Rhumatisme. 

2.  Sull’infiammazione  del  periostio  me- 
rita d’  esser  letto  Crampton  in  the  Dublin 
hospital  reports  and  communications  in  med. 
and  surger.  Voi.  j. 

3.  J.  C.  Gasc  , mémoire  sur  la  question 
suivante : Existe-t-il  deux  variétés  de  rheu- 
matisme  extérieur,  dont  Vune  affecte  le  systè- 
rne  musculaire  de  la  vie  animale,  et  Vanire  le 
systéme  febreux  des  articulations  ? (Mèm.  dé 
la  soc . méd.  d’émulation  de  Paris  , An.  V , 
p.  474). 

4.  V.  il  nostro  trattato  del  reumatismo. 

5.  Docking,  diss.  de  rheumatismo  acuto. 


Argent.,  1777.  — Norris,  diss.  de  rheuma* 
tismo  acuto  et  longo,  Lugd.  Bat.,  1785.  — • 
Sime,  diss.  de  rheumatismo  acuto,  Edinb., 
1783.  — Casement  , diss.  de  rheumatismo 
acuto.  Edinb.,  1786.  — Kissem,  diss.  de  rheu- 
matismo acuto,  Edinb.,  1787.  — Hutchinson, 
diss.  de  rheumatismo  acuto  , Lugd.  Bat., 
1788.  — Addinson  , de  rheumatismo  acuto  , 
Edinb  , 1789.  — Brooke  , diss.  de  rheuma- 
tismo acuto  , Edinb.  , 1789.  — Engelhart  , 
diss,  de  rheumatismo  acuto,  Lundae,  1 790. 
— Ploucquet,  diss,  de  myositide  et  neuri- 
tide  , Tub. , 1790.  — Angier,  diss.  de  rheu- 
matismo acuto,  Edinb.,  i79i,  — Rive,  diss. 
inflammationem  rheumaticam  esse  inflam- 
mationem  sui  generis , Francf.  , 1794.  — 
Wolseley  , diss.  de  rheumatismo  acuto  , 
Edinb,,  1795.  — Birkholz,  de  rheumatismo 
acuto,  Lips.,  1798.  — Engelken,  diss.  descri- 
ptio  rheumatismi  febrilis,  Gotting.,  1799.— 
Smith,  diss.  de  rheumatismo  acuto,  Edinb.» 
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giamenle  Sydenham4,  Yan  Swieten2,  Stoll  3,  Stork4,  T.  Daw- 
son 5 , Saalmann  6 , 8.  G.  Yogel  7 , Fowler  8 , G.  Haygartii  9 
e Yilleneuve  i0. 


? CY, 

Sintomi,  Necroscopici . Analisi  chimica . 

i 

Nozioni  I.  I jA  malattia  comincia  con  febbre41,  accompagnata  da  polso 
sulla  febb.  frequente  , pieno  , forte  , spesso  duro  , con  intenso  calore  $el  corpo, 
inquietudine , molta  sete , lingua  bianca  ed  orina  rossa.  Una  tal 
febbre , che  cresce  verso  sera  e di  notte , da  principio  è quasi 
continua  , e in  progresso  di  tempo  si  fa  remittente,  e talvolta  anzi 
intermittente  12  } 1’  orina  depone  un  copioso  sedimento  laterizio  43  , 
e finalmente  copiosissimi  sudori,  massime  notturni.  Dopo  uno  o due 
giorni,  e talora  più  presto,  sorgono  elei  dolori  atroci  ora  in  tutto  il 
corpo , ora  in  qualche  parte  di  esso  soltanto  i4. 

R.  a.  uni-  II.  Quando  la  malattia  prende  tutto  il  corpo , unitamente  ai 
versale  muscoli  ed  alle  articolazioni,  che  trovansi  sotto  al  capo,  e che  ser- 


1799.  — Hungerford,  diss.  de  rheumatismo 
acato,  Edinb. , 18OI.  — O’Brien,  diss.  de 
rheumatismo  acuto,  Edinb.,  >801.  — Faure, 
reclierches  sur  ime  maladie  appelée  par  les 
auteurs  rheumatisme  goutteux  { these ) , Paris  , 
4805.  — Blampignon,  ten tamen  medicum  de 
rheumatismo  acuto,  Monspelii,  4805,  — 
Tourne,  essai  sur  le  rheumatisme  aigu  géné- 
ral  {these),  Paris,  i804.  — Pecumajoux,  diss. 
sur  le  rheumatisme  goutteux,  Paris , 4804.  — 
Creze,  propositions  sur  le  rheumatisme  aigu 
et  extèrne,  suivies  d' observations  qui  consta- 
tent  Vefficacité  du  campirne  dans  celle  mala- 
die, Paris  , 1808,  — Thouret  , propositions 
sur  le  rheumatisme  aigu  du  sy stèrne  muscu - 
ladre  (thèse),  Paris  , 4808,  — Rivaud  , diss. 
sur  une  affection  rheumatìsmale  aigiie  obser- 
vée  dans  V Inde  (these),  Paris,  4814.  — Cru- 
Veilher,  diss , sur  le  rheumatisme  aigu,  Pa- 
ris, ! 8 1 2.  — Dcbizy,  essai  sur  le  rheumatisme 
aigu  (thèse),  Paris,  i8i4.  — Lebreton,  diss. 
sur  le  rheumatisme  aigu,  Paris , 181S.  — Ga- 
zes , essai  sur  le  rheumatisme  aigu  (thèse) , 
Montpellier  , i8iS.  — Leqcien  , diss.  sur  le 
rheumatisme  et  particulièrement  sur  le  rheu- 
matisme aigu  (thèse).  Paris  , i8i6.  — Coutu- 
rier , diss.  sur  le  rheumatisme  musculaire 
aigu,  Paris,  1818.  — Pf.lon,  diss.  sur  le  rheu- 
matisme aigu  , Paris  , i8i9.  — Wittsack  , 
diss.  de  rheumatismo  calido,  Berolini,  i825. 

i.  Opp,  sect.  VI , cap.  »,  vid.  Miscellanea 
nat.  cur.  dee.  li,  a.  io,  i69i,  Append.,  p.i54. 


2.  Commentar,  in  II.  Boerhaave  , apho- 
ris.  § 1490. 

5.  Rat.  rried.,  P.  Ili,  p.  422,  137,  V.  p.  420. 

4.  Ann.  ih  ed,  secund. 

5.  Cases  of  acut.  rhumaihisme,  Lond.,  1773. 

0.  Descriptio  rheumatism!  acuti,  Monast., 

4789. 

7.  Handb  , der  prakt.  Arzneywissenschaft 
B.  2 , Cap.  5. 

8.  Medical  reports  of  the  effects  of  blood- 
letting, etc.,  in  the  cure  of  the  acute  rliuma- 
lisme,  Lond.,  1793.  Vers.  Germ.  Bresl.,  1795, 

9.  A clinical  history  of  acute  rhumaihisme  , 
4806. 

10.  Diclionnaire  des  sciences  mcd.  T.  48 , 
p.  42S—650. 

44.  Sydenham  (sect.  VI,  cap.  3 ) diede  la 
seguente  descrizione  di  questa  febbre:  «La 
tragedia  comincia  con  freddo  e brividi  , ai 
quali  tien  dietro  ben  presto  calore,  inquie- 
tudine, sete,  e tutta  V altra  miseranda  ca- 
terva di  sintomi  che  accompagnano  le 
febbri.  » 

12.  Stork  , 1.  o.,  p.  128, 

45.  Partibus  pal  in  is  lotium  rheumatismo 
laborantium  carere , antiqua  illius  docet 
analysis  chemica  (Bbynard  , in  phil.  trans, 
abridg , T.  5,  p.  263). 

i4.  « Die  Schmerzen  erfolgen  insgemein  den 
2,  oder  o,  Tag  nachdem  das  Fieber  cntstan- 
den  ist»  (Vogel,.  1,  c.,  § 99), 


R.  a.  del 

capo 
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Tono  aì  movimento  del  corpo,  l’ammalato,  come  ci  avvenne  eli 
Tedere  più  volte  , diventa  affatto  immobile.  Tutto  il  corpo  inoltre 
si  fa  sede  di  una  bianca  tumefazione , e non  può  sopportare  il 
più  leggier  tocco  : è impossibile  descrivere  1’  angustia  degli  amma- 
lati die  trovatisi  di  tal  maniera  tormentati. 

III.  Talora  , previa  una  febbre  intensa  , o superata  un’  affezione 
reumatica  di  altre  parti  , e retrocessa  nelle  puerpere  la  miliare , 
sopraggiunge  un  atrocissimo  dolore  di  capo , ebe  si  estende  princi- 
palmente ai  muscolo  temporale  ed  occipitale  ed  alla  celata  aponeu- 
rotica  e perfino  al  periostio , e ciò  talvolta  anche  nei  bambini  l. 

Questo  dolore  è così  atroce , che  la  faccia  prende  1’  espressione 
della  disperazione  , e 1’  ammalato  , urlando  continuamente  ( se  pur 
ha  liberi  i movimenti  della  bocca2),  maledice  la  vita,  e implora 
come  grazia  la  morte.  Il  misero,  stringendo  il  capo  con  ambo  le 
mani,  non  può  dormire  nè  giorno  nè  notte.  Qualora  non  si  usi  fin 
dal  primo  comparire  del  male  un  buon  metodo  di  cura,  il  male 
continua  senza  la  più  piccola  remissione,  finché,  verso  la  terza  set- 
timana , fattosi  sempre  più  contratto  il  polso  , compajono  spasimi , 
convulsioni,  retrazione  della  bocca,  e poco  dopo,  sotto  un  sudore 
profuso,  l’assopimento  e lo  stertore  conducono  l’infelice  ad  una 
lunga  agonia  e finalmente  alla  morte. 

IV.  il  reumatismo  delle  cervice  apiretico,  che  non  prende  che  fi- a- della 


i muscoli  , è malattia  dì  minore  importanza 


, ma  e grave  se  con 


cervice 


febbre  acuta  invada  anche  i legamenti  ed  il  periostio  delle  vertebre  *, 
giacché  in  questo  caso,  oltre  i gravissimi  dolori  descritti  così  bene 
dal  Cocchi  4,  e la  tumefazione  delle  glandule , sopravvengono  grande 
inquietudine  , agitazioni  delie  membra,  intorpidimento  delle  braccia, 
sbadiglio,  panpitazione  di  cuore,  lipotimie,  e talvolta  una  morte 
improvvisa. 

V.  Il  reumatismo  acuto  che  prende  i muscoli  del  torace , mas- 
sime gli  intercostali , od  il  periostio  delle  coste , si  conosce  volgar- 
mente sotto  il  nome  di  pleuritide  spuria.  Questa  malattia  è carat- 
terizzata da  febbre  continua,  dolore  allo  sterno,  alle  coste,  che  cam- 
bia spesso  di  sede,  da  che  impedisce  ii  giacere,  l’inspirazione, 
che  si  aumenta  quando  si  tocca  la  parte  alletta,  e che  non  permette 
di  tossire  nè  di  starnutare.  Curato  a dovere  questo  male,  termina 


R.  a.  dei 
petto 


in  sette  giorni  circa 


VI.  Se  il  reumatismo  acuto  prende  i muscoli  sì  retti  come  obbli-  fi-  a- ■ del- 
cpii  cieli  addome , nasce  quella  malattia  che  volgarmente  si  distili-  * at^omc 


WfiDEKiND,  allgemeìne  Theorie  dee  Ent~  preso  da  trismo  ( the  Dublin  hospital  reports 
zilndungen  und  derer  Jusgange,  i79i,  p.  i\  sq.  and  communications,  Voi  4,  1827  ). 

2.  In  un  ammalato  da  reumatismo  acuto  5.  Torti  coll  i . Ted.  S leifer  Hals.  Quando 
del  muscolo  temporale,  era  talmente  ini-  la  testa  vierx  tratta  da  un  lato  dicesi  tor- 
pedita  l’apertura  della  bocca  3 che  pareva  ticolli. 

4.  Dei  bagni  di  Pisa,  trattato  , p.  i7i. 


R.  a.  del 

dorso 


R.  a.  dei 
lombi 
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gue  coi  nome  eli  peritonite  muscolare  anteriore  Oltre  la  febbre, 
bay  vi  dolor  fisso  e ardente  in  qualche  regione  dell’addome,  quasi 
sempre  verso  1’  ombiiico , dolore  che  si  aumenta  sotto  F inspira- 
zione , la  tosse,  o ad  ogni  sforzo  fatto,  sia  per  levare  il  tronco,  o 
per  voltare  il  corpo  da  una  parte  o dall’  altra.  Qualche  volta  al 
sito  dolente  manifestasi  un  tumore  duro,  circoscritto,  che  indica 
il  decorso  delle  fibre  muscolari,  L’  ammalato  sta  volentieri  col 
corpo  piegato  in  avanti  e le  gambe  retratte.  IF  aspetto  non  è 
così  cattivo  come  si  osserva  nelle  infiammazioni  dei  visceri  addo- 
minali , delle  quali  in  questo  caso  non  esiste  alcun  sintomo 1  2. 

VII.  I muscoli  del  dorso  non  che  i legamenti  delle  vertebre 
vanno  non  di  rado  soggetti  al  reumatismo  acuto.  Nel  primo  caso 
F ammalato  ha  febbre  forte , non  può  tenersi  dritto  della  persona,  e 
lagnasi  di  un  forte  dolore  al  dorso.  Quanto  più  profonda  e quanto 
più  vicina  al  midollo  spinale  è la  sede  del  male , più  grave  è la 
malattia. 

Vili.  Il  reumatismo  acuto  che  prende  i lombi , ebbe  vario  nome 
secondo  i diversi  autori,  essendo  stato  chiamato,  a mo’  d’  esempio, 
peritonite  muscolare  posteriore , miosi  tide  ilio-lombare  , infiam- 
mazione dei  muscoli  psoas  ed  iliaco  interno  , come  può  vedersi  in 
Fordyeb3,  Fr.  de  Hiedenerand  4,  Sciioenmezél  5 e Frajìk  che  lo 
descrive  colle  seguenti  parole  : « dolore  al  dorso , più  spesso  però 
sotto  la  regione  della  vescica  orinaria  da  un  lato,  non  molto  forte 
in  molti , ma  qualche  volta , come  vedemmo  noi  stessi,  fortissimo. 
Questo  stesso  dolore , più  ottuso , oppur  anche  un  senso  di  stu* 
pore,  discende  per  F inguine  alla  coscia  , che  gli  ammalati  non  pos- 
son  distendere  senza  gravi  tormenti , sebbene  non  vi  abbia  diffi- 
coltà di  emettere  le  orine  o le  fecce.  Dopo  alcuni  giorni  sentesi 
manifestamente  col  tatto  un  profondo  tumore  lungo  F andata  dei 
muscoli  psoas  ed  iliaco  , e lungo  le  glandule  inguinali  esterne  6 , 
IX.  Il  reumatismo  acuto  , che  prende  F omero , produce  dolore 
e gonfiezza  del  luogo  affetto  , e immobilità  del  braccio  , nello  stesso 
modo  che  il  reumatismo  acuto  della  coscia  ( Ischi as-febricosus  , 
morbus  coxarius  febricosus  ) induce  dolore  e gonfiezza  della  co- 
scia e immobilità  della  gamba.  Sebbene  in  questa  affezione  non  vi 
abbia  sempre  febbre , come  nelle  altre  specie  di  malattia  , pure 
F ammalato  non  polendo  dormire  nè  notte  nè  giorno,  nè  tro~ 
vando  positura  commoda  per  giacere  , soffre  moltissimo. 

R a.  delle  X.  Comunissimo  è il  reumatismo  acuto  delle  estremità,  che  spesso 
estremità  s*  asS0(qa  a quello  della  spalla  e della  coscia,  e che  cambia  in  ge- 


li. a.  della 
spalla  e 
della 
coscia 


1,  J.  P.  Frank,  epitom.  Voi.  II.,  p.  185.  co  suppuratis  (delect,  opusc.  J.  P.  Frankii, 

2.  Baglivi,  Praxis  medica,,  Lib.  I,  opp,,  Voi.  V.)  Poi  le  dissertazioni  della  psoitide  di 

p.  ni.  64.  J.  H.  Pelzer,  Berol,  1825,  e di  II.  II.  Weil. 

5.  Elements  of  the  practice  of  physic. 3 p.  265.  Rostock,  1826,  V.  anche  J.  Lizards  cases  of 

4.  Annales  scholae  clinic,  med.  Ticinen-  doable  -psoas  abscess , ( the  Edinburgh  medic. 

sis,  P.  I,  p.  272.  Papiae,  1826.  and  surgic.  journal,  J uly,  1825,  p.  16). 

5.  Themeli,  diss.  de  nmsculis  psoa  ct  ilia-  6.  Epit. , 1.  c.,  p.  186. 
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nerale  molto  spesso  la  sua  sede.  È accompagnato  da  febbre  forte , 
che  esaurisce  le  forze  e la  pazienza  degli  ammalati,  e che  non  può 
esser  vinta  prima  della  terza  settimana.  I luoghi  affetti  inoltre  si 
ingrossano , si  coprono  di  un  colore  quasi  risipelatoso , non  sof- 
frono d’  esser  tocchi  o mossi , e talvolta,  come  vedemmo  noi  stessi, 
vi  insorgono  qua  e là  delle  vesciche  grandi  come  un  uovo  d’  oca, 
fortemente  distese  da  un  siero  giallo  , rompendosi  le  quali , la 
cute  si  distacca  , lasciando  un’  ampia  esulcerazione.  Spesso  compare 
la  miliare,  che  accompagna  non  di  rado  anche  il  reumatismo  delle 
altre  parti  A Non  infrequentemente  gonfiansi  gli  ipocondrj  , e prin- 
cipalmente la  regione  del  fegato  , e cola  sangue  dal  naso.  Se  la 
malattia  prende  principalmente  l’antibraccio,  il  tumore  infiamma- 
torio della  cute  impedisce  talvolta  di  sentire  con  precisione  i bat- 
titi dell’arteria  nell’esplorazione  del  polso. 

XI.  Anche  i visceri  che  hanno  una  struttura  muscolare,  cornei*  a-  in- 
la lingua , il  diaframma , il  cuore , — o che  sono  composti  di  terno 
membrane  con  fibre  muscolari , come  il  tubo  intestinale  2 e la  ve- 
scica orinaria , vanno  soggetti  al  reumatismo  acuto,  che  però  viene 
altrimenti  chiamato,  e che  descriveremo  altrove.  Noi  anzi  nel  corso 

del  reumatismo  acuto  abbiamo  osservato  i sintomi  di  carditide , 
arteritide  e diafragmitide  3.  Nè  aliene  da  questa  malattia  sono 
1’  encejulitide  e la  rachialgitide  , potendo  queste  malattie  unirvisi 
ora  per  metastasi , ora  per  propagazione  all’  interno  dell’  affezione 
reumatica  esterna 

XII.  Dopo  il  reumatismo  acuto  elei  capo  osservammo  degli  in-^ecroscoP' 
dizj  di  cancrena  del  muscolo  temporale , della  materia  puriforme 
sparsa  sotto  la  celata  aponeurotica , l’ infiammazione  della  dura  ma- 
dre e dell’aracnoidea  , ecl  uno  stravaso  di  un  liquido  quasi  gelati- 
noso. Non  ci  fu  offerta  occasione  di  anatomizzare  alcun  cadavere 

di  individuo  morto  di  reumatismo  acuto  della  cervice . L’  effetto 
della  pleuritide  così  detta  spuria  , è un  ascesso  , che  trovasi  non 
di  rado  in  tutta  1’  estensione  dei  petto  tra  la  cute  ed  i muscoli  del 
torace  , o tra  questi  e le  pleure,  nel  qual  ultimo  caso  protubera 
nella  cavità  del  petto  a guisa  di  sacco,  ed  è talvolta  accompagnato 
da  carie  delle  coste.  Quando  vi  fu  la  peritonitide  muscolare  ante- 
riore , noi , come  Lietaijd 4  5 , scoprimmo  nella  guaina  dei  muscoli 


4,  Alt.ioni  avverte:  « Spesso  il  reumati- 
smo dell’addome  è complicato  dal  miasma 
miliare.  » (Tract,  de  miliar,  p,  69). 

2.  Stoll  dice  : « Posso  assicurar  che  la 
dissenteria  osservata  in  questi  anni  era 
un  reumatismo  intestinale  « (ratio  medend 
de  nat.  et  indole  dysent.  cap.  4). 

5.  Pitcaip,  e Baillie  furono  i primi , a 
quanto  io  so,  che  notarono  la  complicazio- 
ne del  reumatismo  acuto  coll ’ affezione  del 
cuore  3 la  quale  venne  confermata  da 


Well  ( transactions  of  a society  for  the  im- 
provement of  medical  and  surgical  knowledge. 
Voi,  111,  N.  Zo)  e Jackson,  (the  London  me- 
dical and  physical  Journal,  pubi,  by  Fother- 
gill.  Voi.  36,  4816,  Septembr.). 

4.  Observations  sur  un  rheumatisme  aigu 
compliqué  cV inflammation  chi  proton gement  ra- 
chidien  et  de  ses  enveloppes  ; par  Mr.  A.  Po- 
tain  ( revue  medicale  , 1827  , Aout,  p.  240). 

5.  Hist.  anat.  med.  Voi.  I,  art.  I!,  obs.  5, 
art.  X,  obs.  54i. 


/ 


Analisi 

chimica 
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retti  deir  addome  una  materia  puriforme , o sangue  stravasato, 
non  senza  segni  di  cancrena  , sì  dei  muscoli  istessi  come  del  peri- 
toneo. Riscontrasi  anche  la  cancrena  dei  muscoli  gemelli  che  ab- 
biamo altrove  descritta  h Dopo  il  reumatismo  delle  scapole  riscon- 
travansi  i muscoli  di  questa  località  coperti  di  una  sierosità  pin- 
gue 2.  Palesissimi  poi  sono  i postumi  di  infiammazione  elei  muscoli 
psoas  ecl  ili aco-in terno  3,  che  riscontraci  nei  cadaveri;  poiché  si  rin- 
viene che  il  pus  si  apre  una  strada  o nel  cavo  dell’  addome  (all’in- 
testino cieco  ) , od  esternamente  nella  coscia  , o alla  parte  esterna 
delle  glandule  linfatiche  dell  inguine , od  ai  lombi , o lungo  l’ in- 
serzione eie’  muscoli  addominali  sulla  cresta  iliaca  , o entro  la 
pelvi  stessa  , od  al  perineo.  Spesso  la  marcia  fa  cariare  le  vicine 
ossa.  In  qualunque  parte  poi  siano  stati  infiammati  i muscoli , o 
per  reumatismo  o per  altra  causa,  come,  per  e.,  una  causa  trauma- 
tica , all’  apertura  dei  cadaveri  si  scoprirono  i muscoli  aderenti  o 
tra  di  loro,  o colla  pelle4,  o coperti  eli  una  sostanza  gelatinosa5, 
trasformati  in  sostanza  aclipocerea  6 , o in  una  massa  spugnosa7,© 
in  un  corpo  molle,  rassomigliante  al  cervello  8. 

XIII.  Non  si  dovrebbe  neppure  trascurare  P analisi  fisico-chi- 
mica degli  umori  del  corpo  umano  affetto  da  reumatismo  acuto  , 
il  qual  consiglio  si  appoggia  alle  osservazioni  sì  degli  antichi  9 che 
dei  moderni i0 * *. 


g evi. 

Cause . 


Cause  I.  £ redispongono  al  reumatismo  acuto  ( oltre  le  cause  generali 
predispon. delle  febbri  reumatiche41),  l’età  media42,  il  sesso  mascolino  13 , 


4.  I miei  Atti  clinici,  Voi.  III. 

2,  Boneti,  sepuler.  anat.,  lib.  II,  Sect.  4, 
obs.  50. 

5.  Mémoire  sur  quelques  engorgemens  in- 
fiamma loires  qui  se  développent  clans  la  fosse 
iliaque  clroite  ; par  Mrs , Husson  e Dance  , 
(repertoire  d'anatomie  et  de  physiologic  pa- 
ihóìogique,  T.  4,  collier  5). 

4.  il alleri , element,  physiol.,  T.  IV,  lib. 
XI,  sect,  1,  § 7. 

5.  Drelincokrt  apud  Morgagni  , op.  c., 
epist.  LVli,  16. 

6.  Pallas  in  Mayers,  zoolog . Jnnalen  i , 

B.  — Jnnales  de  chimie,  T.  5,  p.  i54,  T 8 , 

p.  n.  Observations  sur  le  changement  de  la 

fibre  musculaire  en  substance  graisseuse,  par 

MaBtiNs,  in  recueil  des  actes  de  la  société  de 

sauté  de  Lyon , T.  /,  Van  6,  p.  584 , e : Geist 

der  neuesten  med.  Liter atur  in  Frankreich  von 

13.  A.  Zadig.  Breslau,  i798  , \ , St.  N.  1,  cum 
aniaiadversionibus  Harlesssi  in  Rèil’s,  Jr- 
chiv  ftìr  die  Physiologie  4,  B.  % St .,  p,  180. 


— Crell,  chemische  Jnnalen  , 1792,  2 , B.  , 
p.  522.  — i , B,,  p,  55,  i57.  Dall’  opera  di 
Beclard  ( Élém . d'anatomie  générale,  Paris, 
1823)  si  comprende  del  resto  con  quanta 
cautela  devesi  ammettere  ia  trasformazione 
dei  muscoli  in  adipe,  massime  nei  vecchi. 

7.  Halle  in  Richter’s,  chirurg.  Biblioih. 
io  , B.  , p.  280.  — Edinburg,  med.  Bemerlt. , 
JV.  22. 

8.  Ilavlemer  Verhandling.  Deel  XVI,  2,  St. 
p.  555,  — Sanimi,  ctuserl.  Abbondi,  fiir  pr. 
Jerzte  2,  B.  , p.  286.  — Pott,  chirurg.  Beo- 
bacht.  2,  B.,  p.  551.  — Bell,  Lehrbegr . der 
Wundarzneyk.  5 , Th.,  p.  96.  — Balfour  in 
med.  observ.  and  inquir.  Voi.  4.  — Kuhn  in 
Schmucker’s  vermis  chi.  Schrift.  1,  B.  , 
p.  543. 

9.  Fr.  Hoffmann,  med.  rat.,  T.  IV,  P.  IL 
sect.  11 , cap.  Vili , § 7 . 

IO  (C,  F.  Belligeri  , experimenta  in 
electricitatem  sanguinis  urinae  et  bilis  ani- 
malium.  August.  Tauri uorum,  182G,  p.  12). 
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una  robusta  costituzione  fìsica,  il  temperamento  pletorico1,  f abi- 
tudine di  coprirsi  troppo  eli  vesti , e di  non  sottoporsi  mai  ai 
cambiamenti  atmosferici , la  primavera  e V autunno  2 , il  puerperio  , 
le  oravi  perdite  di  sangue  o di  altri  umori  3 , o la  loro  ritenzione. 

II.  Si  hanno  per  cause  eccitanti  di  questa  malattia:  il  subitaneo^* 
raffreddamento  elei  corpo  incalorito,  o di  parte  di  esso  (principal- 
mente dei  muscoli,  riscaldati  precedentemente  da  qualche  fatica  4 ) 

il  freddo  umido , ed  i venti  spiranti  dal  settentrione  e dall’  oriente. 
Non  si  debbono  passare  sotto  silenzio  neppure  i patemi  °,  massi- 
mamente U ira  e il  terrore.  Lo  stesso  dicasi  della  bile  , degli  ali- 
menti cattivi  , della  dissenteria  e delle  febbri  intermittenti , vinte 
intempestivamente  con  rimedj  astringenti  o colla  china  6,  del  sudore 
abituale  delle  mani  incautamente  soppresso,  delle  ulcere  e dei  fon- 
ticoli  seccati , delle  miliari  retropulse  , della  scomparsa  de!  latte  , e 
della  ritenzione  dei  menstrui  e delle  emorroidi. 

III.  Le  stesse  ipotesi  che  annunziammo  parlando  delle  febbri  C. 
reumatiche  7,  valgono  anche  per  la  causa  prossima  del  reumati- 
smo acuto.  Per  noi  il  reumatismo  acuto  è un’  infiammazione  8 , 

u.  V.P  5,  sez.  1.  il  trattato  delie  F,  rea-  scolo  dei  tribali  mensili  , o dopo  le  per- 
matiche.  Aggiungi  la  condizione  del  suolo  se  dite  da  loro  fatte  per  aborti,  e persino  dopo 
favorevole  all’ attrazione  dell’ umidità,  in-  abbondanti  scariche,  alcune  prodotte  dai 
torno  al  quale  argomento  leggi  Mackunson  , purganti  acri,  o naturali,  esser  colti  da 
iiber  den  Einfluss  der  Sclnchten  de r Erde  auf  gei  vi  affezioni  reumatiche  se  si  esponevano 
die  Jtmosphàre  (ex  the  new  Monthly  maga - all’aria  boreale,  o all’ umido  freddo  della 
zine  N.  Si.  Sept.,  1828,  in  Froriep’s,  Notizen  notte»  ( Fn.  Hoffmann,  1.  c.,  § 8 ). 
aus  dem  Gebiethe  der  Nalur-und  lieìlh.  B.  i9,  4.  Vedrai  sempre  nel  reumatismo  acuto 

N.  4.  p.  Si 9 Novembr.  1827  )s  esser  maggiormente  attaccato  del  sistema 

12.  Disse  benissimo  Villeneuve  (1.  c.  , muscolare  principalmente  quelle  parti  che 
p.  430)  : «In  r Immuti sme  , surtout  celui  qui  son  poste  in  opera  pel  lavoro.  Perciò  i ta- 
est  aigu,  appartieni  en  general  à l’àge  viril,  glialegna,  dovendo  piegaree  rialzare  aiter- 
ei Eest  depuis  la  vingtième  année  jusqu’à  la  nativamente  il  corpo  , vanno  molto  sog- 
cinquantième  qu’il  se  manifeste  aree  le  plus < getti  al  reumatismo  delle  parti  addominali. 
de  frequence . comme  aree  le  plus  de  violence.  » Con  ragioneSwiETEN  disse  benissimo  (Com- 

15.  Così  ci  insegna  la  nostra  esperienza,  ment-  § l492):  "Quei  contadini  che  colti- 
in  verità  non  è a torto  che  il  reumatismo  vano  neSli  orti  gli  erbaggi  che  servono 
acuto  fu  messo  nel  numero  delle  malattie  aìla  cucina,  sono  più  d’ ogni  altro  soggetti 
castrensi  (Pringle,  observat.  on  the  diseases  a tale  infortunio  ( anchilosi  e reumatismo 
of  the  army.  P,  3,  cap.  2,  p.  i82).  acuto),  perchè  lavorano  col  corpo  piegato; 

1.  Villeneuve  ( 1.  c. , p.  435  ) aggiunge  : e mentre  la  spina  dorsale  è riscaldata  dal 
«Sur  soixante-douze  rhumatismes  observes  à sole,  cade,  come  spesso  avviene,  improv- 
Vhópital  de  la  Charité , cinquanle  quatre  éto-  visa  Poggia  che  lor  bagni  gli  abiti;  quel 
ient  d'un  tempérammt  sanguin  ».  freddo  improvviso  sulla  spina  riscaldata 

2 Galeno  (de  human,  corp.  const.  Chart.  Pr°duee  spesso  il  reumatismo  acuto  , che 
edit.  T.  VII,  p.  441  ) avvertì  di  evitare  il  Quegli  infelici  spesso  trascurano  o curano 
freddo  mattutino,,  e di  non  cavarsi  gli  abiti  con  nocivi.  » 

per  il  caldo  in  autunno.  Anche  Celso  ^ “ Selon  Mr.  P\on,  dans  sa  these,  les  dou- 
(lib,  I,  cap.  3 ) conferma  tali  idee  dicen-  leurs  rhumatismales  sont  souvent  clues  auxpas- 
do:  «in  autunno  non  bisogna  andare  nè  sions  violentes  » (Villeneuve,  !,  c.,  p.  443). 
senza  veste,  nè  senza  calzari  , massime  nei  Pajot-Rafoiìet  in  journal  de  mécl . pru- 
di più  freddi,  nè  dormire  la  notte  a cielo  lique , 481C 

scoperto  ».  ”7.  V.  il  trattato  della  febbre  reumatica. 

3.  «lo  poi  più  d’  una  volta  osservai  mol-  8.  Proclamando  F infiammazione  come 
tissime  persone  dopo  numerose  emissioni  causa  prossima  del  reumatismo  acuto,  in- 
di sangue,  o donne  dopo  abbondantissimo  tendiamo  seguire  non  la  moda  del  giorno 
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secondo  la  circostanza,  dei  muscoli,  dei  tendini,  dei  legamenti, 
del  periostio , delle  guaine  dei  nervi  4. 

cm 

Diagnosi* 

I.  Il  reumatismo  acuto  può  confondersi  colle  contusioni , colle 
distorsioni  e colle  lussazioni , colla  malattia  tricomatosa  e colla 
infiammazione  dei  visceri. 

IL  Una  candida  narrazione  che  P ammalato  faccia  delf  origine  del 
suo  male  , e principalmente  P esatta  ispezione  delle  parti  sofferenti, 
rendono  facile  il  distinguere  il  reumatismo  acuto  dalle  contusioni , 
dalle  distorsioni  e dalle  lussazioni. 

III.  Facendo  riflessione  alla  stirpe  e allo  stato  anteriore  dell’am- 
malato , e all’  assenza  del  sudore  caratteristico  della  plica  , si  può 
distinguere  il  reumatismo  acuto  dallo  stadio  di  evoluzione  della 
plica , col  quale  ha  qualche  somiglianza. 

IV.  Il  reumatismo  acuto  del  capo , del  petto  e deli’  addome  , 
distinguesi  dall ^ infiammazione  del  cervello,  dei  polmoni,  del  cuore 
e dei  visceri  addominali  per  1’  assenza  dei  sintomi  caratteristici  di 
queste  malattie,  e per  P impotenza  di  fare  il  più  piccolo  movi- 
mento. Qui  però  potrebbe  ascondersi  la  complicazione  della  flogosi 
di  un  viscere  col  reumatismo  acuto , come  è perfettamente  dimo- 
strato dalla  necroscopia. 

V.  Gioverà  poi  ricordarsi  non  solo  delle  complicazioni  di  tal 
fatta , ma  anche  delle  varietà  del  reumatismo  acuto  medesimo , di- 
pendenti dalla  particolar  condizione  degli  infermi  , e dall’  indole 
delle  febbri.  Noi  ed  altri-  vedemmo  quest’ ultima  malattia  avan- 
zata prendere  talvolta  il  carattere  di  febbre  gastrico-nervosa. 


§ CVIII. 

Prognosi. 

Generalità  ^ La  prognosi  del  reumatismo  acuto , che  in  generale  è malat- 
tia dolorosa  e fastidiosa , dipende  dalla  sede  che  occupa  , e che  fa- 
ma F esperienza  dei  secoli.  Sydewham  aveva  di  fatto  non  può  attraversare  liberamente 
già  detto  (sect.  VI,  cap.  5)  :«  nessuno  dubi-  i vasi  superficiali  che  sono  ristretti  dal 
terà  eh’ essi  (gli  affetti  da  reumatismo  freddo,  e perciò  esso  stende  con  più  violen- 
acuto)  soffrano  infiammazione.  » E Swirten  za  i vasi  profondi  ed  aumenta  le  naturali 
fi-  c.,  § 1493):  « sebbene  poi  il  reumatismo  loro  secrezioni.  E conchiude  da  tali  consi- 
acuto  conosca  per  causa  prossima  V in  fi  am-  derazioni  la  cagione  per  cui  la  parte  offesa 
mazione  . . . >.•  da  reumatismo  è sovente  rossa  nello  stesso 

ì.  Simson  ( de  re  medica  disserfationes  tempo  eh’ è gonfia, 
quatuor,  pag.  no  \\\)  attribuisce  principal-  2.  àaskow,  diar.  mod.  naval,  a.  I , p.  57. 
mente  il  reumatismo  alla  seguente  causa:  — Rarn  , adversaria  med.  pract.  Voi.  I , 
l vasi  profondi  ricevono  tutta  l’impulsio-  p.  349. 
ne  e violenza  del  sangue,  Questo  liquido, 
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cilmente  cambia  ora  con  vantaggio , ora  con  danno  dell’  ammalato. 

Essa  può  avere  i seguenti  esiti , cioè  la  risoluzione  , la  suppura- 
zione , 1’  idrope  acuto  , la  rigidezza  , l’ atrofia  , la  paralisi , la  crz/z- 
crena  ed  il  reumatismo  cronico. 

II.  Quando  si  abbia  ricorso  di  buon ’ ora  ad  un  conveniente  Risoluz. 
metodo  di  cura  , il  reumatismo  acuto , eccettuato  quello  delle  estre- 
mità , suol  vincersi  in  pochi  giorni  $ giacché  altrimenti , ad  onta  di 

tutti  i rimedii  finora  conosciuti,  la  malattia  si  protrae  fino  alla  terza, 
quarta  e sesta  settimana.  Finisce  la  malattia  con  evacuazioni  alvine 
sudore , colla  miliare  , o con  ecchimosi 1  2,  con  orine  non  solo  prov- 
vedute di  sedimento  laterizio,  ma  ben  anche  copiose,  con  epistassi 
e massime  col  sonno , fino  al  ritorno  del  quale  non  si  può  prestar 
molta  fede  aMi  altri  se^ni  favorevoli. 

III.  Il  reumatismo  acuto  del  capo,  del  petto,  dell’  addome  e dei  Su  ppuraz. 
lombi  termina  spesso  (più  di  rado  quello  delle  estremità)  in  sup- 
purazione 3 * 5.  In  certi  anni  osservammo  una  maggiore  proclività  del 
reumatismo  acuto  a terminare  in  suppurazione  Riesce  molto  dif- 
ficile il  conoscere  gli  ascessi  che  formansi  sotto  l’aponeurosi  6. 
L’ascesso  comune  ha  ciò  di  particolare,  che  il  tumore  svanisce  quasi 
interamente  quando  venga  compresso , e ritorna  al  cessar  della 
compressione.  La  marcia,  se  sta  raccolta  per  lungo  tempo,  guasta 
facilmente  le  ossa  vicine.  La  febbre  di  suppurazione  rende  spesso 

palese  questa  nascosta  raccolta  di  marcie. 

IY.  Se  il  reumatismo  acuto  attacca  le  articolazioni,  determina  Iclrope 
facilmente  nella  loro  cavità,  principalmente  al  ginocchio,  un  trasu-  acut0 
damento  sieroso , d’  onde  ha  origine  1’  idrope  articolare , del  quale 
parleremo  più  tardi  in  apposito  paragrafo.  Ma,  oltre  a ciò,  nel  reu- 
matismo acuto  sì  osserva  anche  una  grande  tendenza  ai  trasudamenti, 
onde  talvolta  nel  corso  di  questa  malattia  si  vede  sopravvenire 
1’  idrope  acuto , massime  del  torace , lo  che  va  attentamente  notato. 


1.  «Vidi  talvolta,  nel  reumatismo  grave, 
aver  giovato  moltissimo  la  diarrea  spon- 
tanea» (SWIETEN  , 1.  C.  , § 1493  ).  Così  la 
pensa  anche  Tissot,  (Avis  au  peuple  sur  sa 
sauté.  Chap,  li,  § iS6  ). 

2.  G.  M,  Gattenhof  , progr.  ann.  med. 

Heidelbergensis  , 4779.  Quadr.  mestr.  pri- 

mum  (ambe  le  mani  ). 

5.  J.  Fr.  Fauchier,  Observation  d'un  rhu- 
matisme  aigu  terminé  par  la  suppuration  , 
suivie  de  reflexions  sur  la  nature  et  le 

traitement  de  cette  maladie  ( Seoillot  , ree. 
period,  de  la  soc.  de  méd  de  Paris  , T.  60  ^ 
p.  5 io,  — Jnnales  de  la  soc.  de  méd.  prat. 
de  Montpellier,  T.  44,  p.  146).  In  un  giro 
vizioso  cade  S.  G.  Vogel  , ove  dice  (1.  c. , 


§ltop  « Niemals  gehen  JRheitmalismen  in 
wahre  Eitening  iibér  j es  sey  demi  dass  vor- 
her  eine  wahre  Entziindung , die  sich  aber  mit 
dadurch  von  einer  rheumatischen  Entziindung 
unterscheidet,  dass  diese  an  sich  keiner  Eite- 
rung  fdhig,  daher  entstanden  ist  ». 

4.  Così  io  vidi  quattordici  volte  dal  1814 
al  i8iS  svilupparsi  in  questi  casi  degli  ascessi, 
sopra  venti  malati  affetti  da  reumatismo 
acuto  di  diverse  parti. 

5.  Lo  stesso  Ippocrate  (Epidemie,  lib.  V, 
textu  V.  Charter,  T.  IX,  p.  53i  ) , rappor- 
tando la  storia  d’un  ascesso  dell’anca  e 
dell’ anguinaja,  confessa  sinceramente  che 
si  sarebbe  potuto  salvare  F infermo  aprendo 
l’ascesso  largamente  ed  a tempo  opportuno. 


Vol.  I,  Parte  II. 
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Altrove  finalmente  parleremo  delle  raccolte  sierose  che  formansi  tra 
i muscoli  del  petto  e dell'addome,  e tra  la  pleura  ed  il  peritoneo1. 

Y.  Talora,  mentre  vige  il  reumatismo  acuto  , la,  materia  puriforme 
che  si  depose  nel  tessuto  cellulare,  o nelle  guaine  muscolari,  vi  si 
indura  e rende  rigida  la  parte  2 *.  Lo  stesso  accidente  può  mo- 
strarsi nelle  articolazioni  quando  vi  si  versa  della  linfa  coagulabile, 
che  ora  ne  riempie  la  cavità,  ora  dà  origine  a varj  tumori  , ora 
genera  delle  pseudomembrane,  per  mezzo  delle  quali  si  stabiliscono 
delle  morbose  aderenze  tra  i loro  legamenti  • ognuno  dei  quali 
accidenti  produce  la  rigidità  delle  articolazioni , o f anchilosi  o 
1’  acampsia. 

YI.  In  altri  casi  questa  stessa  materia  puriforme,  depositata  nel 
Paralisi  tessuto  cellulare , o nelle  guaine  dei  muscoli , e indurata  , lede 
P azione  dei  vasi  sanguigni  e dei  nervi,  onde  le  parti  affette  ri- 
mangono estenuate  3 , ( atrofia  parziale , melalrofia  ) o prive  di 
senso  o di  moto , oppure  dell’  uno  e dell’  altro  insieme  ( paralisia 
o paresi  parziale  ). 

Cancrena  YII.  Le  cancrena  segue  rarissime  volte  il  reumatismo  acuto } 
ma  più  spesso,  come  è dimostrato  dalle  autopsie,  si  incontra  la 
trasformazione  della  fibra  muscolare  o piuttosto  del  tessuto  cellu- 
lare 4 in  sostanza  adipocerea , la  quale  metamorfosi  è,  secondo  noi, 
una  specie  di  sj acelo  avvenuto  senza  intervento  d’  aria,  e somi- 
gliante alla  putrefazione  degli  animali  che  succede  sott’  acqua  5. 

R.  cronico  Avviene  talora  che  la  febbre  finisca  con  una  crisi , ma  che 

restino  delle  doglie  spesso  periodiche  , le  quali  assumono  il  carat- 
tere cronico.  Siffatti  reumatismi  cronici  danno  facilmente  origine  a 
varj  tumori . (steatoma , sarcoma  6.) 


Salasso 


l CIX. 

Cura. 

I.  Uno  o due  salassi 7 generosi,  e fatti  al  primo  comparire 
della  malattia  fanno  cessare  come  per  incanto,  o mitigano  almeno 


1.  Può  leggersi  un’ osservazione  d’ accu- 
mulamento sieroso  nella  borsa  sinoviale 
del  tendine  del  muscolo  retto  della  coscia 
sinistra  in  Fiioriep’s  Notizen  aus  dem  Ge- 
biethe  der  Natur-und  Heilk.  B.  5 , N.  55  , 
p.  175. 

2.  Cfr.  Jahnj  Geschiclite  eitier  bosartigen 

Verhartung  aller  Bauchmuskeln  der  einen  S eite 
und  deren  schwierigen  Operation  (Hcfeland, 
Journ,  der  prakt , Heilk.,  1826,  Supplemen- 

theft,  p.  52 ). 

5.  A.  B.  Ranoe  , obs.  med.  pract.  4,  ari- 

dura a rheumatismo  (act.  R.  soc.  med. 
Havniensis,  Voi.  2 . p.  211  ). 


4.  Histoires  des  phlegmasies  par  Broussais, 
Paris , 18O8  , p,  25. 

5.  J.  Frank’s,  Reise  nack  Paris,  London  2, 
Th.  , p.  555. 

6.  Theden,  Bemerk,  vnd  Erfahr.,  57,  ;55. 

7.  « . . . rare  volte  ebbi  bisogno  di  ricor- 
rere al  quarto  salasso  ; e rarissime  volto 
oltrepassai  questo  numero  nella  cura  di 
questa  malattia»  (Swieten,  1.  c.,  § 1495  J. 
Cosi  la  pensa  anche  Stork  , (\.  c.,  p.  iis  e 
114 ).  E.  S.  G Vogel  , (l.  c.,  § 154  ).  — « Ue- 
bevhaupt  sind  mir  in  den  mehresten  Fallen  zwo 
hocJist  drexj  Aderbasse  hinl'ànglick  geiveseu  >k 
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moltissimo,  il  reumatismo  acuto  del  capo , della  cervice , del  petto, 
deir  addome  e dei  lombi.  Un  tale  rimedio , secondo  le  nostre  os- 
servazioni , dispiega  un’  azione  meno  efficace  nel  reumatismo  acuto 
delle  estremità  : non  bisogna  però  conchiuderne , che  si  possa  in 
questa  malattia  far  senza  del  salasso}  giacché  anche  qui  è neces- 
sario e vantaggioso  purché  se  ne  faccia  un  uso  prudente2}  per- 
chè abusandone , la  malattia  dall’  esterno  si  trasporta  facilmente 
all’  interno.  Quando  il  reumatismo  acuto  prende  tutto  il  corpo, 
bisogna  cavar  sangue  da  ambedue  le  braccia  ( salasso  in  croce  degli 
antichi  3 ). 

IL  Si  prescrive  poi  il  nitro  , non  già  a quelle  alte  dosi  che 
alcuni,  immemori  delle  qualità  irritanti  di  questo  farmaco  e della 
sensibilità  del  ventricolo,  consigliano4}  ma  da  una  a due  dramme 
ogni  ventiquattr’ ore.  Prescrivesi  o sciolto  nell’acqua  (con  siroppo 
e mele),  o , se  1’  alvo  è pigro,  col  decotto  di  tamarindi , non  tra- 
scurando gli  opportuni  clisteri  ammollienti. 

III.  Quando  abbianvi  sintomi  gastrici , e non  vi  siano  controin- 
dicazioni, si  ecciterà  il  vomito  5 col  tartaro  emetico  6. 

IV,  Noi  ci  asteniamo  da  sudoriferi  energici  ( non  eccettuato  nep- 
pure l’ aceto  ammoniacale  ) finché  non  sia  cessata  interamente  la 
febbre.  Agli  ammalati  apiretici , molto  sensibili , esausti  dalle  eva- 
cuazioni alvine  , e tormentati  da  veglia  e dolori , prescriviamo  alla 
sera  qualche  grano  della  polvere  del  Dower.  La  canfora  non  sa- 
rebbe indicata  che  quando  la  febbre  che  accompagna  il  reumatismo 
acuto  vestisse  un’  indole  chiaramente  nervosa. 


Nitro 

eccoprot. 

clisteri 


Emetici 


Sudoriferi 


ì.  V.  Aless,  Tralliaho  , ltb.  Xt.  — Bal- 
lonio , lib.  de  rheumatismo.  — ■ Fr.  Hoff- 
mann , 1.  c.,  curatio , § i. 

2.  Swieten  , rendendo  conto  di  un  li- 
bello pubblicato  a Parigi,nel  1747  ( observa- 
tions interessantes  sur  la  cure  de  la  goutte  et 
du  rheumatisme)  in  cui  nella  cura  del  reu- 
matismo acuto  si  loda  moltissimo  il  sa- 
lasso portato  a venti  e più  libbre  di  san- 
gue nello  spazio  di  56  ore,  prudentemente 
avverte  (1.  c.,  § i495j:  « Quantunque  i me- 
dici siano  bastantemente  d’accordo  sul- 
F utilità  di  cavar  sangue  nella  cura  del 
reumatismo  acuto,  pure  nissuno  certo  du- 
bita che  vi  vuole  molta  prudenza  secondo 
la  diversa  intensità  della  malattia  e la  dif- 
ferente costituzione  dell’  ammalato  ». 

5.  Come  osservai  più  volte  che  i sintomi 
del  reumatismo  acuto  furono  , se  non  af- 
fatto dissipati  , almen  di  molto  attenuati 
dal  lato  in  cui  erasi  praticata  la  fleboto- 
mia, e perseverarono,  all’  opposto,  dal  Iato 
contrafio  finché  quella  parte  fu  salassata 
così  riattivai  con  molto  buon  esito  un  me- 
todo caduto  in  obblio  da  molto  tempo,  e 


che  consiste  nell'  aprir  la  vena  del  sinistro 
braccio  e quella  del  piede  destro. 

4.  Suolsijaccusarn  Bkocklesby,  (Ohconmie 
and  medical  observations  , p.  u5)  d’essere 
il  primo  che  abbia  abusato  del  nitro;  ma 
è mestieri  considerar  che  questo  distinto 
medico,  proporzionava  le  dosi  che  ammini- 
strava alla  robusta  costituzione  de’ soldati 
che  curar  dovea. 

5.  Le  mie  osservazioni  convengono  con 
quelle  di  S.  G.  Vogel,  ove  dice  ( 1.  c,,  § u2). 
« Oft  habe  ich  mit  Vergniigen  geschen , wie  in 
cliescm  Falle  nach  einem  einzigen  B rechili it- 
tel  schon  die  lieftigsten  rheumatischen  Sclimer - 
zen  augenblicklich  erleichtert , unii  nach  hie- 
rauf  wiederholten  Juslecrungsmitteln  ganzlich 
und  allein  gehoben  ivorden  sind.  >• 

6.  Con  molto  maggior  ragione  potrebbe 
dirsi  del  tartaro  emetico  ciò  che  Hcxham 
disse  del  vetro  d’antimonio.  V,  Observat. 
de  aere  et  morb.  epidem.,  p.  140,  441 . «Giac- 
ché possiede  , credilo  ad  uno  che  ne  ha 
esperienza,  possiede  tutte  le  forze  dell’an- 
timonio, bevuto  in  copia  fa  vomitare;  in 
piccola  dose  eccita  un  lieve  sudore , c a 
dose  un  po’  più  sentita  purga  blandamen  te.  » 


China 


Digitale 
ed  altri 
diuretici 


Rimedi 
esterni,  e 
regime 
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V.  li  decotto  dì  china  a cagione  delie  esacerbazioni  e delle  re- 
missioni dei  dolori  riuscì  giovevole  nel  reumatismo  acuto  delle 
estremità  ad  onta  dei  polsi  frequenti,  pieni  e duri.  Questo  metodo 
viene  attribuito  ad  Ugo  Smith  , sagacissimo  medico  che  esercitava 
la  medicina  a Londra  circa  sessant’  anni  fa  1 ^ ma  a noi  sembra 
eh’  esso  sia  più  antico  2.  Comunque  sia  la  cosa,  esso  raccolse  i suf- 
fragi di  Fordyce,  Fothergill  , Haygarth  , Saunders,  Swediaur  e 
di  altri  3 4 personaggi  di  gran  nome.  Noi  seguiamo  il  loro  esempio , 
quando  il  reumatismo  acuto  si  manifesta  negli  artritici  già  languenti 
per  eccesso  di  metodo  antiflogistico^,  quando  f orina  depone  un 
abbondante  sedimento  laterizio,  e quando  non  solo  i dolori  ^ ma 
anche  la  febbre  sono  evidentemente  periodici  5. 

VI.  Quando  la  malattia  resiste  al  metodo  antiflogistico , ed  al- 
1’  evacuante  (principalmente  se  vi  ha  proclività  afl’  epistassi,  ed  altri 
indizj  di  una  particolare  affezione  del  cuore  o delle  arterie  ) giova 
moltissimo  V infuso  delle  foglie  di  digitale  purpurea.  Gli  ammalati, 
che  nello  stesso  tempo  sono  tormentati  dalle  emorroidi,  usano  anche 
con  vantaggio  1’  infuso  di  dulcamara.  In  generale  a malattia  in- 
noltrata  giovano  tutti  quei  rimedj  che  favoriscono  la  secrezione 
delle  orine , e perciò  ( oltre  il  nitro  ) i decotti  di  ononide  spinosa 
e di  prezzemolo. 

VII.  Bisogna  andare  molto  cauti  nella  scelta  dei  rimedj  topici , 
onde  non  facciamo  più  male  che  bene  6.  Così  le  sanguisughe  e le 
coppette  scarificate  vanno  applicate  soltanto  quando  la  febbre  è già 
calmata , e quasi  sempre  sulla  parte  affetta.  Voler  sovrapporre  a 
quest’  ultima  delle  cose  fredde 7 sarebbe  da  pazzo } giacché  quel 
temporario  vantaggio  che  se  ne  ottiene  si  paga  molto  caro  per  il 
pericolo  delle  metastasi  8.  Bisogna  però  guardarsi  anche  da  quelle 
fomentazioni  ammollienti , per  le  quali  si  fa  sì  che  il  sangue  con- 
corra maggiormente  alia  parte  affetta  , e cresca  quindi  la  tendenza 
a suppurare  9.  Quando,  dopo  calmata  la  febbre  , rimane  ancora  il 


1.  Swediaur,  novum  nosologiae  metho- 
dicae  systema,  Halae,  i8ì2,  Voi.  1 , p,  i5i. 

2.  J,  C.  Grimm,  insignis  efficacia  eorticis 
peruviani  in  rheumatismis . . . . (ephem. 
acad.  nat.  cur.,  cent.  5 et  4,  p.  itó). 

3.  A.  T.  Thomson  in  the  London  med. 
phys.  journ.  edit,  by  Màcleod  j new  series 
Voi.  2,  1827. 

4.  11.  Buchhavk,  de  roborantium  in  rheu- 
matismo  artliri tico  necessitate  fact.  R.  soc. 
med.  llavniens.  Voi.  11!,  p.  292). 

3.  Ora  nelle  malattie  reumatiche  artri- 
tiche ecc.,  anche  non  distintamente  perio- 
diche, si  usa  con  vantaggio  il  chinino.  N. 
del  Trad. 

6.  Fr.  Hoffmabn  , I.  c.,  § XI A 

7.  Già  IIombekg  ( acad.  R.  des  sciences  Van 

mo,  hist.,  p.  46)  aveva  immaginato  che  il 


reumatismo  potesse  essere  trattato  coi  ba- 
gni freddi,  ma  i suoi  consigli  non  furon  se- 
guiti al  tempo  suo.  In  questo  secolo  , al- 
l’opposto, insinuò  Sutton  , di  coprire  di 
fredde  compresse  le  parti  affette  da  reuma- 
tismo acuto  fBELCOMBE,  Two  cases  of  acute 
reumatisme  successfully  treated  upon  Dr.  Sut- 
ton’s, plan.  The  medical  and  phijsical  jour- 
nal, i8:5,  April.  \). 

8.  Lucas  , dà  un  equo  giudizio  del  me- 
todo di  Sutton  , ( observations  on  the  cure 
of  acute  rheumatisme  in  the  medical  and  phy- 
sical journal , i8i5,  February  ). 

9.  È difficile  comprendere  come  S.  G.  Vo- 
gel abbia  potuto  consigliare  ( 1.  c.,  § 158) 
le  fomentazioni  calde  ed  i cataplasmi  nella 
cura  del  reumatismo  acuto. 
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dolore , per  comune  consenso 1 II. 1 2 * si  lodano  i vescicanti  applicati 
alla  parte  o in  vicinanza  di  essa.  I cauterjf  la  mocsa , la  compres- 
sione 2 ed  i suffumigi 3 , convengono  piuttosto  al  reumatismo 
cronico , o agli  esiti  del  reumatismo  acuto.  Il  regime  sarà  adattato 
all*’  indole  della  febbre. 

Vili.  L’ascesso  incipiente  verràportato  a maturanza  mediante  l,ap-^ura  degli 
plicazione  di  un  cataplasma  ammolliente , e quindi,  se  vi  ha  pe- 
ricolo che  le  marcie  possano  aprirsi  una  strada  nella  cavità  del- 
P addome  o della  pelvi , o insinuarsi  tra  i muscoli  sotto  le  apo- 
neurosi , si  dovranno  aprire  per  tempo  secondo  le  regole  di  chi- 
rurgia 4.  Talvolta  gli  ascessi  svaniscono  impensatamente  5 *,  Il  tra- 
sudamento interno  richiede  l’uso  dei  diuretici , della  radice  di 
politala  senega  e del  muriato  di  mercurio . Alla  rigidezza,  all’atrofia, 
ed  alla  paralisi  delle  articolazioni  e delle  membra  opponiamo  le 
leggieri  flessioni^  estensioni^  frizioni  delle  parti  affette,  sia  semplici, 
sia  fatte  con  sapone  ammoniacale  e unguento  di  ossido  di  mercu- 
rio grigio , o con  olio  di  olive , con  sego  di  animale , colla  tintura  di 
cantaridi , coll’  unguento  nervino.  Giovano  poi  anche  le  fasciature* 
le  embrocazioni , i bagni  caldi , principalmente  i sul  furici , le  bu- 
delle  di  animali  appena  uccisi , 1’  elettricità , la  mocsa  e simili. 

2 ex 

ldrope  articolare. 


I.  L ’ idrope  delle  articolazioni 6 è un  tumor  bianco,  molle,  Definiz. 
equabile,  elastico,  che  non  ritiene  l’impressione  del  dito,  circo- 
scritto  dal  legamento  capsulare , derivante  da  raccolta,  sia  di  siero , 

sia  di  sinovia,  che  mette  impedimento  alla  flessione  del  membro 
con  dolore,  e,  sul  principio,  con  una  certa  fluttuazione. 

II.  Questa  malattia  era  già  nota  ad  Ippocrate  7.  La  descrissero  storia 


1.  Tissot,  1.  c.,  chap . 11,  p.  197.  — Swie- 
TEN  , 1 . C.,  § 1495. 

2.  Balfour  ardì  raccomandare  la  com- 

pressione della  parte  affetta  da  reumatismo 
anche  quand’ è infiammata  (medicai  and 
physical  Journal,  1815.,  September).  KB.  Que- 

sto mezzo  non  deve  far  tanta  paura  al  di 
d’oggi,  mentre  si  sa  che  con  esso  si  guari- 
scono i bubboni,  e le  orchitidi.  N.  del  Trad, 

5.  Dupasquier  , Untersuchungen  iiber  die 
JVirkuncj  des  Kamphers  bel  i der  Behandlung 
des  Rheumatismus. ( Fkoriep , Notizen  aus  dem 

Gebiethe  der  Natur-und  Heilk.  B.  14,  N.  n ). 

4 Joan.  Arernethi  , surgical  and  physio- 


logical essays,  Land.  , 1795  , la  vers,  si  in- 
titola: Chirurgische  und  physiolog.  Versuche. 
CJebers , mit  Jnmerk.  von  Jo.  Ut.  Brandis  , 
Leipz.,  i79i  , 180i  , 8. 

5.  Così  nella  clinica  di  Pavia  vidi,  nel 
1795,  un  ascesso  del  volume  della  testa  di 
un  bambino,  sviluppatosi  nell’  anguinaja 
per  flemmazia  del  muscolo  psoas,  la  quale 
scomparve  spontaneamente  nello  spazio  di 
alcuni  giorni,  senza  che  ne  sia  sopraggiunto 
alcun  accidente, 

6.  Eydrarthros.  Frane.  La  loupe . 

7.  Liber  De  iocis  in  homine. 


586  DELL’  IDROPE  ARTICOLARE 

poi  egregiamente  Gesscher  *,  Evers1 2  , Reimarus3  , M.  Hoffmann4, 
Nebel  5,  Haffner  6 , Warner  7 5 Despars8  , Schlichting  9,  ed  altri, 
massime  fra  i chirurghi. 

Divisione  m.  L’  idrope  articolare , al  par  degli  altri  idropi , si  divide  in 
acuto  e cronico. 

Idrope  art.  IV.  L’  idrope  acuto  delle  articolazioni  nasce  da  preceduto  mi- 
acuto  matismo  , e deve  l’origine  sua  ad  un  liquido  sieroso  o puriforme 
stravasato  nella  cavità  dell’  articolazione.  Prontissimamente  nasce  la 
malattia , e grossissimo  diventa  il  tumore , che  toglie  la  facoltà  di 
muoversi , e spesso  è oltremodo  dolente.  Questa  malattia  veste  fa- 
cilmente l’ indole  cronica , e presenta  i fenomeni  che  enumereremo 
in  appresso. 

Idrope  art.  V.  L’  idrope  articolare  cronico  comincia  con  una  molesta  sen- 
cronico  sazione , instupidimento  e dolore  più  o meno  acuto , talvolta  fie- 
rissimo di  un7  articolazione , ai  quali  sintomi  alla  fine  tien  dietro 
la  gonfiezza.  Al  ginocchio , che  è la  sede  più  ordinaria  di  questa 
malattia , il  tumore  presentasi  anteriormente , quasi  facesse  corona 
alla  Rotella  che  spinge  in  avanti.  Più  tardi  il  tumore  si  ingrossa 
ai  lati  del  ginocchio  , e distende  talmente  il  legamento  capsulare  , 
che  sLvide  qualche  volta  la  gonfiezza  innalzarsi  di  due  o tre  pol- 
lici al  di  sopra  della  rotella  10.  Questo  tumore  poi  è bianco , ela- 
stico , quasi  indolente  , e se  i legamenti  non  sono  troppo  grossi 
vi  si  sentono  delle  fluttuazioni H.  Giunta  al  suo  apogeo  la  malattia  , 
la  cute  e le  parti  vicine  si  infiammano,  suppurano  , si  esulcerano  • 
dopo  di  che  la  cute  presenta  parecchi  fori  che  circondano  P arti- 
colazione  12  , e che  mandano  un  icore  fetido  di  vario  colore  e molto 
acre  : P aspetto  del  tumore  cambia  allora  talmente  che  non  si  può 
più  riconoscerlo  per  un  idrope  dell’  articolazione.  La  parte  affetta 
diventa  immobile , rigida , dolente , ineguale  , e sempre  più  gon- 
fia e si  ammala  sempre  più,  finché,  comparso  l’edema  , si  presen- 
tano tutti  i sintomi  della  febbre  etica  che  annunziano  prossima 
la  morte.  Pouteau  parla  di  un  idrope  delia  coscia  13 , nel  quale 
la  testa  del  femore  veniva  spinta  fuori  dal  suo  acetabulo  dalle  acque 
ivi  raccolte,  rendendo  la  gamba  affetta  di  due  pollici  più  lunga  del- 


1.  Hedendaagsche  oeffenencle  Heelkunde 3 
Amslerd .,  1780 , Tode,  arzneyhundige  Anna- 
len  4,  Heft. 

2.  Von  der  Anchylosis. 

5.  Diss.  de  tumore  ligameatorum  circa 
articulos.  Lugd.  Bat.  i757. 

4.  Diss.de  meliceriavel  articulorum  lae- 
sorura  inundatione,  Altorf.,  i650. 

. 5.  Diss.  de  synovia  ejusque  remediis  spe- 
cifìcis,  Heidelb.,  i74i. 

6.  Diss.  de  hydrope  articulorum  (Was- 
serberg,  opusc.  minor,  fase.  1,2,5). 

7.  Chirurg.  y or  falle  wid  Bemerkungen  , 

Leipz.  , i787. 


8.  Specimen  practicum  de  hydrope  peri- 
tonei  saccato  ( Sandifort  , Thesaur.  diss. 
Voi.  I , p.  4oI  ). 

9.  Hydrops  articuli  praegrandis  dissectis 
et  ipsis  ligamentis  siccatus  ("act.  phys.  med. 
Voi.  8,  ohs.  27,  p.  69  ). 

10.  Haffner,  1.  c, , p.  119. 

11.  Schmalz,  scitene  medie.  undckicurg.V or- 
dalie , 1784. 

12.  Beli/s  Abhandlung  von  den  Geschwii- 
reh  und  deren  Behandl.  5,  B.,  p.  284. 

15.  Oeuvres  posthumes , 2 Voi. 
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F altra.  Non  mancano  neppur  esempj  di  idrope  delle  articolazioni 
si  dei  piedi  1 come  delle  mani  2. 

VI.  11  tessuto  cellulare  della  cute  che  circonda  l’articolazione  è^ecroscoP^ 
infiltrato  d’  una  materia  simile  all’  albumina  che  penetra  profonda- 
mente nelle  parti  sottostanti.  Si  osservano  anche  qua  e là  dei  pic- 
coli ascessi  cutanei.  Aperta  la  cavità  dell’ articolazione  tutte  le  glan- 
dule presentano  una  forma  simile  alle  parti  esterne  : le  cartilagini 

e talvolta  si  trovano  tracce  di  suppu- 


veggonsi  affatto  rammollite, 
razione  3 , spessissimo  poi  sono  cariate  le  ossa. 

VII.  Fra  le  cause  dell’  idrarto  annoveratisi  , oltre  il  reumatismo 


Cause 


acuto , le  contusioni , le  lussazioni , la  forte  distensione  deli’  artico- 
lazione , principalmente  sotto  una  lunga  genuflessione  , le  metastasi 
dopo  le  febbri4,  massime  puerperali5,  dopo  il  vajuolo  ed  il  mor- 
billo, la  diatesi  scrofolosa,  rachitica,  venerea,  plicosa,  artritica  ed 
erpetica. 

Vili.  Fa  d’  uopo  distinguere  1’  idrarto  dall’  edema , dal  fungo  ar - Diagnosi 
ticolare , dalle  borse  mucose^  dagli  ascessi  e da\¥  aneurisma.  L’edema 
ritiene  1’  impressione  del  dito  che  lo  comprime , non  presenta  flut- 
tuazione, ed  impedisce  molto  meno  dell’ idrarto  il  movimento  della 
parte  affetta.  Il  fungo  articolare , eccettuati  pochi  casi  6,  è situato 
fuori  dell’articolazione,  e presenta  una  specie  di  tumore  cistico.  Esso 
è inoltre  quasi  sempre  prodotto  da  cause  esterne,  è indolente,  nè 
cinge  nè  innalza  la  rotella,  nè  presenta  fluttuazione,  resiste  alla  pres- 
sione delle  dita , ed  impedisce  i movimenti  meno  dell’  idrope , e 
vien  sopportato  molto  più  a lungo  senza  cagionare  gravi  incom- 
modi7.  Le  borse  mucose , che  acquistano  talvolta  un  volume  enor- 
me8, e che  trovansi  nelle  vicinanze  delle  articolazioni,  distinguonsi 
per  la  mobilità  dall’ idrarto.  L ^ ascesso  articolare  manifesta  ester- 
namente i segni  di  pregressa  infiammazione  e successiva  suppura- 
zione, locchè  non  riscontrasi  nell’ idrarto  se  non  è purulento  e perciò 
molto  affine  all’ascesso.  Dai  fasti  medici  si  raccoglie  che  V aneurisma, 
e specialmente  quella  dell’  arteria  femorale,  fu  presa  frequentemente 
per  un  idrarto9.  La  pulsazione  per  altro  li  distingue  evidentemente 
1’ una  dall’altro.  Per  quello  che  risguarda  l’ indole  stessa  dell’ idrarto,, 
la  malattia  va  divisa  in  idiopatica  e sintomatica.  Nella  prima  il  tumo- 
re cresce  rapidissimamente  e con  sintomi  violentissimi,  e nella  seconda 


1.  Bell’,  1.  c. 

2.  Haffner  , I.  c. 

3.  Alex.  Monro,  sàmmtliche  IVerìte , p.  n5, 
art • 8. 

4.  Maloet  , negli  Atti  di  Parigi  del  1728, 
descrisse  un  idrope  di  tal  fatta  al  ginocchio. 

5.  Simson  , riferisce  un  caso  di  idrope  al 

ginocchio  pioveniente  da  questa  causa.  V. 

Atti  di  Edinb.  3 T.  IV. 


6.  Schmocker  , vermischte  Schriften  i,  B-> 
p.  sol.  — Heister,  instit.  chirurgiae  L.  IV, 
cap.  19.  — Reim.vrus  , 1.  c. 

1.  Camper  in  Samml.  auserl,  AVhandì. 
filr  pr.  Aerzte  16,  B„  p.  609. 

8.  Camper  , 1.  c. , p.  432.  — Voigtel  , op. 
C, . 1 , B.  , p.  122. 

9.  Journal  de  médecino  , Octob. , i7Si. 
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in  vece,  il  gonfiamento  sopravviene  a poco  a poco.  Le  specie  d’ idrarto 
sintomatico  che  si  osservano  frequentissimamente  e che  furono  esat- 
tamente descritte  da  Bell1,  sono  d’indole  reumatica  e scrofolosa. 
In  quest’  ultimo  caso  P idrarto  sembra  effetto  principalmente  della 
spina  ventosa.  Nè  sarebbe  impossibile  che  l’ idrarto  avesse  origine 
dall’  idrope  delle  ossa  (hydrosteon)  pel  quale  la  midolla  vien  cam- 
biata in  icore  sieroso 

IX.  La  prognosi  dell’  idrarto  varia  secondo  le  diverse  cause  che 
Io  produssero , e secondo  la  lunghezza  della  malattia.  Quando  di- 
pende da  cause  esterne  che  non  abbiano  agito  con  molta  violenza, 
e qualor  vi  si  rimedj  per  tempo , vi  ha  speranza  di  guarigione. 
Più  ribelli  effetti  producono  le  cause  interne,  tra  le  quali  è massi- 
mamente a temersi  la  tabe  scrofolosa , principalmente  unita  alla 
spina  ventosa.  In  generale  quando  il  male  è molto  antico,  l’ ingros- 
samento dei  legamenti , P erosione  e la  carie  delle  ossa , la  rigidità 
e le  lussazioni  delle  membra,  devono  far  escludere  ogni  sussidio  del- 
P arte  in  fuori  dell’amputazione  della  parte  affetta,  la  quale  però 
spessissimo  è controindicata  da  una  estrema  macilenza  del  corpo 
dalla  febbre  etica  3. 

X.  Nell’  idrarto  reumatico , il  principale  rimedio  è costituito  dalle 
coppette  scarificate  messe  intorno  e sopra  il  tumore , non  trascu- 
rando nello  stesso  tempo  P uso  interno  del  nitro  , del  decotto  di 
radice  di  ononide  spinosa . e delle  bevande  leggermente  sudorifere. 
A malattia  più  avanzata  sì  pone  sotto  al  tumore  un  vescicante , 
che  si  farà  suppurare  lungamente.  Alcuni  mettono  il  vescicante  sopra 
lo  stesso  tumore4.  Sono  poi  indicati  il  calomelano  e l’estratto  di 
aconito  napello  5,  e per  bevanda  il  decotto  di  salsapariglia.  Quando 
tutti  questi  rimedii  non  riescivano  vantaggiosi,  noi,  seguendo  il  con- 
siglio di  Monro  6 , usammo  con  moltissimo  profitto  una  specie  di 
mocsa  ( fatta  con  cotone  inzuppato  di  alcool , che  si  accende  ) 
messo  in  qualche  distanza  dalla  parte  affetta.  Altrettanto  diciamo 
del  linimento  di  sapone  ammoniacale  e dell’  unguento  di  ossido  di 
mercurio  grigio , al  quale  si  può  aggiungere  un  po’  di  canfora  7. 


4.  1.  c. 

2.  Van  Wy,  Heelkundige  Mengestoffen  D . 

Il  , 1 , st. 

3.  I migliori  autori  di  chirurgia  ammet- 
tono anzi  come  circostanza  favorevole  la 
macilenza  dell*  ammalato  , ed  anzi  S,  Coo- 
per, la  chiama  una  somma  providenza  della 
natura  che  lascia  così  il  tempo  di  esperi- 
mentare  tutti  i mezzi  più  miti  , prima 
di  ricorrere  a questo  orrendo  rimedio. 
(V.  Dizionario  di  Chirurgia  pratica.  Trad, 
del  Dr.  Lowam  , Milano,  1845,  per  Gaspare 
Truffi  ). 


4.  White,  von  Geschwiiren.  — Daniel  Or- 
reo  in  medical  commentaries,  Voi.  7,  p.  3(5. 
— Van  Wy,  1.  c. 

5.  R.  Calomel  grana  duo, 

Extracti  aconiti  grana  duodecim, 
Sacchari  drachmas  duas. 

M.  divid.  in  duodecim  partes. 

D.  S.  Bis  de  die  pulverem  ( per  un  adulto). 

6.  On  dropsy  , p.  167. 

7.  R.  Linimenti  volatilis  itncias  duas, 

Unguenti  mercurialis  unciam  semis, 
Camphorae  drachmam  imam . M. 
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Bisogna  parò  far  bene  attenzione  che  tali  rimedj  non  irritino  di 
troppo  la  cute.  Con  maggiore  sicurezza  si  sovrappone  al  tumore  un 
impiastro  o di  sapone  comune  , o di  diachilon  con  gomma  , o di 
mercurio  , o di  cicuta.  Qualora  riuscissero  inefficaci  anche  questi 
rimedj  si  sperimenterà  i azione  della  colofonia L Il  volgo  in  Un- 
gheria espone  la  parte;  affetta  ai  vapori  di  ginepro , e la  frega 
con  pannilini  impregnati  di  quel  fumo  , mettendovi  poi  sopra  un 
empiastro  di  gomma  d’ eraeleo  gommifero  e di  aceto  scillitico , 
metodo  questo  che  ottenne  i suffragi  di  Swediaur 1  2 *.  I Lituani 
mettono  sul  tumore  dei  sacchetti  di  cenere  e sale  di  cucina . L’z- 
drarto  scrofoloso  non  conosce  rimedio  che  meglio  agisca  dei  fon- 
ticolo  mosso  alla  base  del  tumore  e lasciatovi  lungo  tempo.  Inter- 
namente si  danno  nello  stesso  tempo  i rimedj  indicati  contro  la 
scrofola  e la  rachitide  , tra  i quali  sono  principalmente  a racco- 
mandarsi V ossido  dì  mercurio  e P antimoni o solforato , P estratto 
di  cicuta , il  decotto  di  ghiande  d:  quercia  toste , e quella  eli 
radici  di  roihhia  de’’  tintori , e 1’ acido  fosforico^)?  idrarto  idiopa- 
tico recente  richiede  le  affusioni  di  acqua  fredda , massime  col- 
P acetato  di  piombo , o l’applicazione  dell’ aceto.  A.  malattia  più 
avanzata  pare  aver  giovato  un  fomento  fatto  con  erbe  aromatiche 
cotte  nel  vino  ed  applicato  caldo  alla  parte.  Sono  pure  giovevoli 
P acqua  di  calce  , la  soluzione  di  sapone  , la  salamoja  delle  V a - 
r bighe , le  embrocazioni  fatte  principalmente  con  una  soluzione  di 
mudato  di  ammoniaca  ecl  i fomenti  fatti  coi  fanghi  termali.  Tali 
rimedj  e le  acque  minerali , specialmente  le  sulfuree , possono  ado- 
perarsi anche  nell’  idrarto  reumatico  o scrofoloso.  Quando  la  ma- 
lattia è mantenuta  da  un  vizio  venereo  nascosto  si  cura  col  mer- 
curio. Qualora  poi  riescano  inutili  tutti  i rimedj  tentati  per  ottenere 
la  risoluzione  della  malattia,  si  avrà  ricorso  alla  mano  chirurgica. 
Fra  i mezzi  chirurgici  annoveransi  la  puntura  4 o P apertura  del- 
V articolazione  purché  però  illesi  siano  i legamenti  e le  ossa,  ciò 
che  di  rado  avviene  negli  scrofolosi,  giacché  altrimenti,  come  av- 
vertono benissimo  Callisen  5 , HafflXer6,  e Guaco  7 ecc, , il  male 


1.  Si  prende  della  buona  colofonia  ben 
rossa  e diafana  che  si  polverizza.  Quindi  si 
dispone  dell’asciutto  canape  in  forma  di 
nido  d’uccello,  e lo  si  asperge  d’uno  strato 
di  colofonia  della  spessezza  d’uno  dito:  si 
bagna  poi  con  alcool  , finché  la  colofonia 
sia  bastantemente  umettata,  ed  allora  se  ne 
fa  l’applicazione  sul  tumore.  Allorché  il 
malato  si  lagna  della  secchezza  di  questo 
cataplasma,  lo  si  bagna  con  alcool.  Dopo 
due  o tre  giorni  si  cambia  l’apparecchio  e 
si  continua  fino  alla  perfetta  guarigione. 
(Samoli  miseries.  Abhandl.  fiir  prakt.  AerzetJ , 
B.,  p.  4i8 

2,  London  medicai  Journal , I78i,  p,i94.  E 

VOL.  1.  Parte  II. 


Samml-  auserl.  Abhandl.  fiir  prakt.' Aerste  7, 
B.  , p.  1$, 

5.  R Acidi  phosphoric!  drachmam  semis . 

Aquae  rii  bri  idaei  uncias  sex. 

Syrupi  ejusdem  unciam  imam. 

M.  D.  S.  ter  de  die  cochlear  unum  niajus 
( p.  e.  per  un  fanciullo  di  6 anni  ). 

4.  V il  Etiti  a , sur  un  cas  d' Hxjdarthrose 
guéri  per  la  ponction  da  aenou  ( ré  mie  me- 
dicale, Novembre , 1827,  p.  2i7  ). 

5.  Theoret.  und  prakt.  Ar&ney turns t,  p.  483. 

6.  1.  c.  , p.  438. 

7.  Medical  commentaries  Voi.  7,  p.  5i5.  — 
Samml.  auserl,  Abhandl.  fiir  prakt.  Aerzte 
•Il  , B,  t p.  4 78. 
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peggiora  di  mollo  pei  contatto  dall’  aria.  La  ferita  della  capsula 
articolare  si  tiene  aperta  introducendo  una  tasta,  e nettandone  il  cavo 
con  injezionL  Quando  la  malattia  è arrivata  ai  suo  ultimo  periodo,  e 
già  consumati  sono  i legamenti , le  capsule  e le  ossa  y P unico 
mezzo  di  salute  che  sopravanza  è T amputazione  delV  arto  al  di 
sopra  dell’  articolazione  idropica , alla  quale  non  fanno  ostacolo  nè 
la  macilenza  del  corpo,  nè  la  febbre,  nè  i sudori,  nè  la  diarrea 
colliquativa , chè  anzi , al  dire  di  Bell  *,  gli  ammalati  tabidi  so- 
stengono quest’operazione  molto  più  facilmente  dei  robus  ti.  Noi  la- 
sciamo ai  chirurghi  di  decidere  cosa  si  debba  pensare  della  crudele 
proposta  di  Parck  2,  della  resecazione  delV  articolazione . 


3.  ].  c. , p.  Sjo»  ting  diseases  of  the  joints  of  the  knee  and  d- 

2.  An  account  of  a new  method  of  trea - bow,  in  a letter  to  Pott,  Lond.,  478S. 


Fine  della  parte  seconda  del  primo  vcluhìe 
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